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Кровотеченіе,  какъ  спутнпкъ  нарушенія  цѣлости  кровенос- 
пыхъ  сосудовъ,  раздѣляется  на  два  отдѣла:  къ  первому  изъ 
нихъ  принадлежитъ  кровотеченіе  первичное,  т.  е.  то,  кото- 
рое является  въ  моментъ  насилія,  иди  въ  первые  часы  за  нимъ, 
ко  второму  —  кровотеченія  послѣдовательныя,  или  вторичныя, 
являющіяся  зъ  нѣкоторомъ  отдаленыомъ  времени  отъ  начала 
траумы,  во  время  очищенія,  нагноенія  или  даже  заживленія 
раны.  Этотъ  послѣдній  отдѣлъ  подраздѣляется  еще  на  виды, 
смотря  потому — сопровождались  ли  трауматическія  поврежде- 
нія  пёрвичнымъ  кровотеченіемъ,  или  нѣтъ.  Этихъ  видовъ  три: 

1)  первичное  * 

2)  последовательное \  позднія  кровотеченія. 

3)  худосочное  ) 

Поводами  къ  первому  виду  вторичнаго  кровотеченія  слу- 
жатъ:  а)  открытіе  отверстія  сосуда,  временно  закрывшагося 
посторонними  тѣлами,  Ь)  отторженіе  струпа  ушибенной  арте- 
ріи,  с)  размягченіе,  распаденіе  и  отторженіе  пробки  сосуда, 
<1)  трауматическая  аневризма. 

Второй  видъ  этого  отдѣла  кровотеченія  является  послѣ  быв- 
шаго  кровотеченія  въ  моментъ  раненія,  когда  была  наложена 
лигатура  на  дровоточившій  сосудъ,  но  по  разнымъ  причинамъ 
неудержа вшаяся  на  мѣстѣ  и  отошедшая  преждевременно. 

Причины  третьяго  вида  понятны  по  его  названію. 

Что  касается  до  первичныхъ  кровотеченій,  то  онѣ,  какъ 
учить  насъ  многолѣтняя  опытность  Н.  И.  Пирогова,  не  со- 
ставляют рѣдкихъ  заботъ  хирурга  въ  полевыхъ  лазаретахъ. 
Упоминая  въ  своей  военно-полевой  хирургіи  о  Бельвилевской 
статистикѣ  смертности  въ  сраженіяхъ  отъ  этого  отдѣла  кро- 

1* 


вотеченія  (75°/0),  онъ  говоритъ,  что  большая  половина  ране- 
ныхъ,  судя  по  ихъ  одеждѣ,  анемичному  виду  и  общему  со- 
стоянію — имѣли  болѣе  или  менѣе  сильное  кровотеченіе  и  что 
помянутая  статистика  не  преувеличена  *).  Совершенно  соли- 
даренъ  съ  нимъ  въ  этомъ  отношеніи  и  оберъ-штабный  врачь 
прусской  арміи  докторъ  Фишеръ,  ссылающейся  какъ  на  свою 
полевую  практику,  такъ  и  на  авторитетность  Гентера,  Белля, 
Бодана,  Гетри  и  Кене  2). 

Однако,  какъ  ни  часть  и  не  опасенъ  этотъ  отдѣлъ  крово- 
теченія  на  поляхъ  сраженій  и  перевязочиыхъ  пунктахъ,  тѣмъ 
не  менѣе  второй  отдѣлъ  его,  по  своей,  такъ  сказать,  ковар- 
ности, въ  военно-хирургической  практикѣ,  яснѣе,  въ  полевыхъ 
лазаретахъ  и  хирургическихъ  клиникахъ,  составляетъ  одинъ  изъ 
самыхъ  непріятныхъ  осложненій  теченія  ранъ,  каковы  бы  по- 
слѣднія  ни  были  но  происхожденію.  Едва-ли  кому  изъ  хирур- 
говъ,  какъ  ни  была  мала  его  практическая  деятельность,  не 
приходилось  встрѣчать  этого  кровотеченія  у  кровати  раненаго, 
если  у  послѣдняго  при  траумѣ  была  нарушена  цѣлость  сосу- 
да. Очень  часто,  къ  общему  удовольствію  врача  и  больнаго, 
рана  имѣетъ  отличный  видъ  и  общее  состояніе  раненаго  весь- 
ма удовлетворительно,  какъ  вдругъ,  всегда  неожиданно,  появ- 
ляется изъ  раны  кровотеченіе  со  всѣми  его  послѣдствіями  — 
какъ  на  самую  рану,  такъ  и  больнаго.  Послѣдній  только-что 
сталъ  поправляться  отъ  тяжелаго  поврежденія,  причиненнаго 
ему  огнестрѣльнымъ  оружіемъ,  рана  его  очистилась  и  покры- 
лась хорошими  грануляціями,  бурная  лихорадка  смѣнилась  ед- 
ва, замѣтною,  а  тутъ  снова  кровотеченіе  и  упадокъ  силъ,  рана 
дѣлается  вялою,  грязною  и  отдѣляетъ  вмѣсто  доброкачественнаго 
гноя  жидкую,  часто  вонючую  сукровицу;  однимъ  словомъ,  для 
больнаго  и  врача  наступило  время  новыхъ  мученій  и  заботъ. 
Н.  И.  Пироговъ  говоритъ,  что,  чѣмъ  болѣе  теряется  крови, 
тѣмъ  болѣе  идетъ  она.  Эта  хирургическая  аксіома  совершенно 
подтверждается  тѣмъ,  что  послѣдовательное  кровотеченіе  ча- 
сто не  ограничивается  однимъ  разомъ,  и  въ  болыиинствѣ  слу- 


*)  Пироговъ.  Военно-полевая  хирургія.  Т.  I.  стр.  284.  1865  г. 
2)  Фишеръ.  Поврежденія  военнымъ  оружіемъ.  Т.  II,  ч.  I.  Питы  и  Бильрота.  Стр. 
295.  1869  г. 


чаевъ  за  нимъ  слѣдуетъ,  въ  большемъ  или  меньшемъ  проме- 
жуткѣ  времени,  другое,  третье  и  четвертое,  которыя  въ  кон- 
цѣ  коицовъ  убиваютъ  боль на го  въ  силу  общаго  истощенія  и 
вліянія  послѣдняго  ца  организмъ. 

Статистика  случаевъ  обоихъ  видовъ  кровотеченій  въ  поле- 
выхъ  лазаретахъ,  Н.  И.  Пироговымъ  выражена  въ  слѣдую- 
щихъ  циФрахъ:  28°/0  на  раненыхъ,  у  которыхъ  кровотеченіе 
явилось  вслѣдъ  за  травмой  или  скоро  поелѣ  нея;  13°/0  черезъ 
три  и  пять  недѣль  послѣ  травмы;  27°/0 — на  третій  и  четвер- 
тый день;  34°/0 — на  6-й  и  М-й  день.  Если  у  раненаго  разъ 
появилось  вторичное  кровотеченіе,  то  оно  затѣмъ  уже  повто- 
ряется нѣсколько  разъ  и  составляетъ  въ  общей  сложности  50°/о. 
54°/о  составляютъ  такія  кровотеченія,  которыя  совпадаютъ  со 
временемъ  отпаденія  лигатуры  поврежденныхъ  артерій  ѵ). 

Въ  древнія  времена,  когда  ни  одна  болѣзнь  не  лечилась 
безъ  того,  чтобы  не  выпускалось  изъ  страждущаго  организма 
большого  количества  крови,  повторявшаяся  иногда  по  нѣскольку 
разъ,  когда  отъ  этого  способа  леченія  не  избавлялся  ни  ста- 
рый, ни  малый,  ни  крѣпкій,  ни  слабый  организмъ,  то  къ 
этому  методу  леченія  многіе  уже  врачи  относились  несочувственно. 
Если  прослѣдить  литературу  сторонниковъ  и  противниковъ  кро- 
вопусканій,  то  увидимъ,  что  какъ  ни  велико  было  число  пер- 
выхъ,  тѣмъ  не  менѣе  здравый  смыслъ  послѣднихъ  взялъ  пе- 
ревѣсъ  въ  спорахъ  древнихъ  ученыхъ.  Иеревѣсъ  этотъ  началъ 
входить  въ  силу,  когда  появились  статистическія  циФры  смерт- 
ностей  больныхъ,  лечимыхъ  кровопусканіемъ  и  безъ  него. 
Такъ,  — 1  у  Дитля  находимъ,  что  смертность  отъ  восиаленія 
легкихъ  въ  1-мъ  случаѣ  относится  какъ  1:  5,  а  во  2-мъ  какъ 
1  :  13Ѵ2  2)-  У  Магнуса-Гуссо,  при  умѣренныхъ кровопусканіяхъ 
у  пнеумониковъ  —  1  :  8,6,  а  безъ  нихъ  —  1  :  9,7  и  1  :  17  3). 

Съ  началомъ  настоящаго  столѣтія,  вліяніе  потери  крови  из- 
слѣдуется  научнымъ  образомъ,  чему  особенно  помогли  —  ра- 
зработки химіи  и  патологіи. 

Въ  4  823  году,  Прево  и  Дюма  нашли,  что  послѣ  многократ- 

*)  Пироговъ.  Тамъ  же  стр.  308. 

3)  Біеіі.  Вег  Асіегіазз  іп  йег  Ьип^епепгипсіип^.  "ѴѴіеп.  1849  г. 
3)  Ма^пиз  Низз.  Біе  ВеЪап<Пип§  Йег  Ьи^епепігііпсіиіі^.  Переводъ  съ  шведскаго 
Ап&ег'а.  Ьеіргі^.  1861  г.  стр.  161. 
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ныхъ  потерь  крови,  количество  воды  въ  ней  увеличивается. 
Вотъ  цифры  его  изслѣдованій:  у  одной  кошки,  нослѣ  вторич- 
наго  кровопусканія,  разница  въ  количествѣ  воды  на  ІООп  гг. 
крови  оказалось  въ  30,6,  количество  же,  сухаго  кровянаго 
остатка  (спіог)  съ  120,4»  дошло  до  86,2.  При  второмъ  опытѣ, 
изъ  кошки  было  получено  три  порціи  крови  и  прибыль  воды 
выразилась:  793,8,  809,2  и  #29,3  на  тысячу,  количество  же 
спіогій  —  118,4.,  116,3  и  93,5 

Въ  1823  г.,  Крамеръ,  у  одной  дѣвушки,  ослабленной  кро- 
вавой рвотой  и  повторными  кровопусканіями,  нашелъ  уд.  в. 
крови  1033  2). 

Деви  у  діабетика,  послѣ  4-го  кровопусканія,  понизилъ  уд. 
в.  на  0.010  3). 

Нассе,  1836  г.  показалъ,  что  вторично  выпущенная  кровь 
спустя  1  —  14  дней  послѣ  первой  ея  потери  быстро  охлаж- 
дается и  уд.  в.  падаетъ.  Такъ  у  собаки  онъ  нашелъ  послѣ  1-й 
порціи  уд.  в.  =  1053,  а  затѣмъ  въ  слѣдующихъ  —  1046,9, 
1041,5  и  1039,3  4). 

Въ  1840  г.,  Андраль  и  Говарръ  нашли  увеличеніе  воды  и 
уменьшеніе  кровяныхъ  шариковъ  5). 

Въ  1844  .г.  Беккерель  и  Родье  указываютъ  на  уменьшеніе 
удѣльнаго  вѣса  деФибринированной  крови  и  сыворотки,  коли- 
чество красныхъ  кровяныхъ  шариковъ  и  желѣза;  количество 
же  воды,  экстрактивныхъ  веществъ  и  поваренной  соли  увели- 
чивается 6).  і 

Въ  1845  и  1846  гг.  Циммерманъ  пришелъ  къ  слѣдующимъ 
выводамъ:  количество  воды  увеличивается  при  одповременномъ 
удіеньшеніи  плотныхъ  частей,  волокнина  же  или  увеличивается^ 


')  ВіЫіоМіесціе  ипіѵегзеііе  Лей  зсіепсез,  Ьеііез  ІеМгез  еі  агіз.  Огепёѵе.  Т.  ХТІІ  стр. 
310  и  311. 

2)  КесЬегсЬез  виг  Іез  тосІШсаііопз  <іе  ргороіііоп  (Іе  чиеЦиез  ргіпсірез  <1и  зап^  Йаиз 
Іез  таІацЧез.  Апп.  йе  сЬітіе  е(  (Іе  рЬузідие  1840.  Т.  751  стр.  225. 

3)  КесЬегсЬез  виг  1а  сотрозіі.  <1и  зап&  Дапз  Гека*  сіе  «апіё  еі  сіапз  Гёіаі  (іе  таіасііе. 
Оаз.  шейк,  ие  Рагіз  1844  Т.  XII.  №  48. 

"*)  ^аззе.  Баз  ВЫ  іп  теЬгГасЬег  Вегіеііип^  рЬузіоІо&іясЬ  ип<1  раіЬоІо&ізсЬ  ипіегзисііі.. 
Вопп.  1836.  стр.  128. 

5)  Ѵегзисіі  еіпег  РЬузіоІо^іе  йев  ВІиіз.  Ьеіргі({.  1823  г.  стр.  227. 

6)  МаскеГз  Агсіі.  Т.  I.  стр.  136. 


или  уменьшается,  или  же  остается  въ  томъ  же  количествѣ.  Такъ 
напр.  у  одной  лошади  послѣ  4-хъ  Фунтоваго  кровопусканія  по 
частямъ  количество  плотныхъ  частей  съ  0,174.  дошло  до  0,168, 
количество  же  волокнины  въ  первой  части  равнялось  10,206,  а 
затѣмъ  въ  слѣдующихъ  10,730,  10000  и  10000.  Такое  измѣненіе 
состава  крови  онъ  объясняешь  тѣмъ,  что  вмѣстѣ  съ  водою  въ 
кровь  всасывается  Фибринъ,  количество  котораго  будетъ  за- 
висѣть  отъ  быстроты  всасыванія  ац.,  т.  е.  если  послѣдняя  вса- 
сывалась скоро,  то  волокнины  будетъ  менѣе  и  на  оборотъ; 
съ  нимъ  вмѣстѣ  туда  посту  паютъ  растворимыя  соли,  особенно 
хлористыя  щелочи.  Такъ  въ  1-й  порціи  выпущенной  крови  на 
223,0  твердаго  остатка  хлористыхъ  щелочей  имъ  найдено 
4,3214',  а  остальныхъ  солей  1,8571  ;  въ  послѣдней  же  иорціп 
на  214,3  сухаго  остатка  первыхъ  4,5530,  а  послѣднихъ 
1,9492  *)г 

Клодъ-Бернаръ,  въ  1857  г.,  въ  опытѣ  надъ  собакою  послѣ 
кровопусканія,  находилъ  присутствіе  сахара,  количество  кото- 
раго увеличивалось  въ  порціяхъ  повторнаго  извлеченія  крови. 
Изъ  этого  онъ  заключилъ,  что  потеря  крови  увеличиваетъ  вса- 
сывай іе  веществъ  изъ  печени  2). 

Толмачевъ  въ  1868  г.,  нашелъ,  что  количество  гемоглобина 
уменьшается,  и  тѣмъ  болѣе,  чѣмъ  чаще  была  потеря  крови  3). 

Подобныхъ  изслѣдованій  цѣлый  рядъ  и  всѣ  наблюдатели  при- 
шли кь  одному  заключенію,  а  именно:  потеря  крови  влечетъ  за 
собою  обѣдненіе  ея  Форменными  элементами,  количество  же 
въ  ней  воды,  солей,  экстрактивныхъ  веществъ  и  жира  увели- 
чивается вслѣдствіе  быстраго  всасыванія  изъ  паренхиматозныхъ 
рргановъ  и  тканей. 

ГІослѣдствія  же  этого  химическаго  измѣненія  крови  выра- 
жаются на  организмѣ,  какъ  показала  работа  Доктора  Чуднов- 
скаго,  слѣдующими  явленіями:  1)  повышеніемъ  температуры 
тѣла,  и  2)  нарушеннымъ  питаніемъ  различныхъ,  по  преиму- 
ществу паренхиматозныхъ  органовъ,  выражающагося  актив- 


')  АгсЬ.  I  рЬузіо).  Неіік.  1845,  65.  1846,  56.  НеИег'з  АгсЬ.  1846,  522. 

2)  Ьесопз  зиг  Іез  зиЬзіапсез  іохідиез,  1857  439  и  440. 

3)  Мей.  сЬетівсЬе  ШііегзисЬ.  1868.  Тетрадь.  3.  396. 


нымъ  характеромъ,  усиленіемъ  питанія,  обусловливавшимъ  мут- 
ное набуханіе  въ  однихъ  органахъ,  гиперплазіею  въ  другихъ 
и  оканчивавшимся  въ  нѣкоторыхъ  изъ  нихъ  жировымъ  переро- 
жденіемъ  въ  слабой  степени  (сердце),  или  же  полнымъ  жиро- 
вымъ распаденіемъ  (почки) 

Этой  краткой  литературы  совершенно  достаточно,  чтобы  по- 
казать все  то  пагубное  вліяніе,  которому  подвергается  чело- 
вѣкъ  при  потерѣ  жидкости,  которою  обусловливается  нормаль- 
ное питаніе  его  организма,  и  въ  случаяхъ  заболѣванія, — ско- 
рость возстановленія  его  силъ  будетъ  находиться  въ  прямой 
зависимости  отъ  качества  и  количества  этой  жидкости,  Н.  И.  Пи- 
роговъ  говорить,  что  кровь  дорога  для  осужденнаго  вытерпѣть 
обильное  нагноеніе  въ  переполненномъ  лазаретѣ.  Къ  этимъ 
слова мъ  могу  прибавить,  что,  кромѣ  этой  нужды,  потеря  крови 
ранеными  занимаетъ  едвали  не  первое  мѣсто  между  причи- 
нами осложненій  ранъ  большими  сплошными  серозными,  се- 
розногойными  и  гнойными  инфильтратами,  госпитальнымъ  ан- 
тоновымъ  огнемъ,  послѣдовательными  гное  и  гнилокровіемъ. 
Всѣ  знаютъ,  что  раненые  носятъ  въ  своихъ  поврежденіяхъ 
запасъ  животныхъ  ядовъ,  которыми  они  отравляютъ  госпиталь- 
ный воздухъ  и  посредственнно  какъ  своихъ  товарищей,  такъ  и 
лицъ  ухаживающихъ  за  ними;  но  зараженіе  это  будетъ  прямо 
нропорціонально  той  потери  крови,  которой  подверглись  больные 
или  при  поврежденіи,  или  же  послѣ  ряда  послѣдовательныхъ 
кровотеченій  изъ  раны.  Я  убѣждеиъ,  что  этой  потери  крови 
обязаны  тѣ  раны,  которыя  безъ  всякой  видимой  причины  (при- 
сутствія  постороннихъ  тѣлъ,  некрозовъ),  протекаютъ  при  вы- 
сокой степени  изнурительной  лихорадки,  съ  жестокими  вечер 
ними  повышеніями  температуры  и  малыми  утренними  послаб- 
леніями,  съ  обильнымъ  жидкимъ,  вонючимъ,  кислой  реакціи 
гноемъ,  въ  которомъ  громадное  количество  вибріоновъ, — съ 
грануляціями  блѣдными,  вялыми  и  такъ  малыми,  что  дно  раны 
представляется  какъбы  покрытымъ  слизистою  оболочкою;  од- 
нимъ  словомъ,  раны  не  представлявшія  никакой  наклонности 
къ  заживленію,  отнимающія  послѣднія  силы  больнаго  и  веду- 
щая его  къ  смерти. 


*)  Ю.  Т.  Чудновскій.  Дассертація.  1869  г.  стр.  112. 


—  9  — 

Обыкновенно  такое  теченіе  приписываютъ  госпитальнымъ 
условіямъ,  тоскѣ  по  родинѣ  и  др.  душевны мъ  разстройствамъ, 
или  же  конституціональнымъ  страданіямъ:  сифилису,  золотухѣ 
и  бугорчаткѣ;  а  между  тѣмъ  патологическія  вскрытія  ниначто 
болѣе  не  указываюгъ,  какъ  на  рѣзкія  явленія  малокровія  всѣхъ 
органовъ  и  легкій  катарръ  воздухоносныхъ  путей. 

Натура  госпитальной  міазмы  неизвѣстна,  ноза-то  знаютъ,  что 
тамъ  ея  будетъ  болѣе,  гдѣ  масса  органическихъ  веществъ  под- 
вергается гніенію.  Ткани  животнаго  организма  распадаются 
тѣмъ  быстрѣе,  чѣмъ  1),  былъ  менѣе  притокъ  къ  нимъ  пита- 
тельнаго  маторіала,  т.  е.  крови  со  всѣми  ея  составными  час- 
тями, или  же  2),  качество  послѣднихъ  настолько  измѣнилось, 
что  кровь  не  можетъ  исполнить  своего'  назначенія.  Следова- 
тельно, конституція  госпитальная  будетъ  наихудшая  тамъ,  гдѣ 
болѣе  находится  тѣхъ  раненныхъ,  силы  которыхъ  истощены 
прежде  всего  потерею  крови,  слѣдствіемъ  которой  будетъ  масса 
вонючаго  гноя,  распада  и  послѣдовательное  ими  зараженіе 
воздуха. 

Вышеизложеннымъ  я  хотѣлъ  только  выяснить  главныя  при- 
чины, который  заставили  меня  заняться  опытами  переливанія 
крови,  такъ  какъ  только  оно  можетъ  пополнить  тотъ  недоста- 
ток^ которымъ  такъ  богаты  наши  больные  полевыхъ  лазаре- 
товъ. 

Главные  вопросы,  которыми  я  задался  при  началѣ  моей 
работы,  будутъ  изложены  ниже;  а  теперь  считаю  необходи- 
мымъ  представить,  хотя  въ  краткихъ  чертахъ,  историческій 
очеркъ  операціи  переливанія  крови  вообще. 

I. 

Эта  операція  производилась  и  до  сихъ  поръ  производится 
двумя  способами:  1)  металлической,  стеклянной  или  гуттапер- 
чевою трубкой  соединяютъ  сосудъ  одного  животнаго  съ  сосу- 
домъ  другаго  и  даютъ  крови  1-го,  въ  силу  наиболынаго  ея 
давленія,  переходить  въ  другое  животное.  Это,  такъ  называе- 
мое, непосредственное  переливаніе;  2)  кровь  одного  животнаго 
предварительно  выпускается  въ  стаканъ,  изъ  котораго  потомъ 
ея  втягиваютъ  въ  сифонъ,  а  изъ  послѣдняго  давленіемъ  порш- 
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ня  или  воздуха,  смотря  по  устройству  аппарата,  перелива  ютъ, 
или,  лучше  сказать,  'впрыскиваютъ  въ  сосудъ  животнаго,  ко- 
торому желали  пополнить  недостатокъ  крови.  Это  переливаніе — 
посредственное. 

Кому  принадлежите  первая  мысль  производства  этой  опе- 
раціи  й  приводилась  ли  кѣмъ  нибудь  мечта  Овидия  Щ  въ  исиол- 
неніе,  на  это  самая  древняя  литература  не  можетъ  дать  от- 
вѣта.  Сисмондн  2)  говорить,  что  будто  бы  одиыъ  еврей  пред- 
ложилъ  въ  14-92  г.  папѣ  Иннокентію  У II,  тяжко  болѣвшему, 
перелить  въ  него  кровь  отъ  трехъ  мальчиковъ  и  приэтомъ 
авторъ  сослался  на  Рейнальди.  По  справкамъ  же  оказалось, 
что  послѣдній  упоминаетъ  объ  этомъ  евреѣ,  дѣйствительно 
предложившемъ  свои  услуги  папѣ,  но  онъ  предлагалъ  не  пе- 
реливаніе  крови,  а 'только  химически  приготовленный  и  репа- 
ратъ  изъ  крови  тѣхъ  мальчиковъ.  Только  Андрей  Либавій. 
1615  г.  3),  съ  положительностію  говоритъ,  что  какой-то  шар- 
латанъ  предлагалъ  дѣлать  переливаніе  крови  съ  цѣлію  возста- 
новленія  здоровья  и  даже  измѣненія  качествъ  человѣка. 

Указаніе  это  однако  не  могло  дать  иагляднаго  понятія  о 
производствѣ  этой  операціи  и  ея  послѣдствіяхъ,  а  возбудило 
только  желаиіс  въ  ученыхъ  прослѣдить  этотъ  способъ  обнов- 
ленія  организма  экспериментальнымъ  путемъ  на  животныхъ. 

Первыми   на  этомъ  пути  являются  въ  1664  г.  Кларкъ  и 
Геншау  4),  производившіе  свои  опыты  надъ  собаками  и  голу 
бями,  а  затѣмъ  въ  1666  г.  Лауэръ  5)  въ  ОксФордѣ. 

Опыты  первыхъ  хотя  и  были  неудачны,  тѣмъ  не  менѣе 
послѣдній  ввелъ  въ  науку  первые  свои  счастливые  результаты 
надъ  собаками,  которыхъ  онъ,  обезкровивъ,  оживилъ  иепосред- 


*)  Оѵід.  Меіатогріі.  НЬг.  VII,  ѵегз.  333  л  334. 

8ігіп^ііе,  ай,  ^іайіоз,  ѵеіегетцие  ЬаигНе  сгиогейі 
Ш  геріеат  ѵасиаз  зиѵепііі  зап^иіпе  ѵепаз. 

2)  Зітопйе  <1е  Зізтоікіі.  Нізіоіге  йез  КериЬ^иез  Ііаііеппез  Ди  тоуеп  а^е.  Раггз  1815 
і.  XV  р.  367  и  368. 

3)  Апсігеае  ІлЬаѵіі,  аррепсііх  песеззагіа  зупіа^таііз  агсапогит  сііутісогит  сопка 
Неппіп^:  8с1іеипетаппит  Ргапсоі\  1015.  ІЫ.  Сар  IV,  р.  7. 

Филомафитскій.  Трактатъ  о  переливаніи  крови.  Москва  1842  г.  стр.  8. 

4)  Рііііозорііісаі  Тгаизасііопз.  Іп  іпе  8аѵоу.  1697.  ѵоі.  II.  №  35. 
Фидомафитскій  I.  с.  Москва  1848  г.  стр.  8. 

5)  Шсіі.  Ьоѵѵегі,  ігасіаіиз  (Іе  согйе;  Ьоші.  1669  р.  141. 
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ственнымъ  переливаніемъ  крови  изъ  артеріи  одной  въ  вену 
другой. 

Фактъ  этотъ  до  того  заинтересовалъ  англичанъ,  что  коро- 
левское Философское  общество  поручило  Книгу  и  Коксу  *)  въ 
томъ  же  1666  г.  провѣрить  опыты  Лауэра.  Эти  нослѣдніе  не 
только  что  подтвердили  наблюденія  своего  товарища,  но  даже 
пошли  далѣе.  Они  первые  сдѣлали  опыты  съ  переливаніемъ 
разнородной  корви  2)  животнымъ  и  нашли,  что  иногда  животные 
переносили  влитую  въ  нихъ  кровь,  иногда  же,  хотя  и  ожив- 
лялись, но  затѣмъ  скоро  погибали  вслѣдствіе  переполненія 
кровеносной  системы,  что  подтверждалось  при  вскрытіяхъ  кро- 
вянистыми трансу  да  та  ми  въ  грудной  и  .брюшной  полостяхъ. 
Общій  выводъ  этихъ  оиытовъ  былъ  тотъ,  что  разнородная 
кровь  можетъ  безъ  вреда  замѣнить  собою  однородную.  Одно- 
временно  съ  англійскими  экспериментаторами,  начали  произво- 
дить рядъ  опытовъ  съ  переливаиіемъ  крови  во  Франціи,  Ита- 
ліи  и  Германіи. 

Въ  первой  являются  ярыми  защитниками  этой  операціи 
Ж.  Дени  и  Эдіере  3)  въ  1667  г.  Послѣ  счастливыхъ  опы- 
товъ надъ  собаками,  которымъ  переливалась  ими  однород- 
ная и  разнородная  кровь,  Дени  первый  рѣшился  сдѣлать  при- 
мѣненіе  этой  операціи  къ  человѣку,  принявъ  въ  основаиіе, 
что  его  организму  можно  доставить  легко  и  скоро  новую  кровь, 
которая  своею  свѣжестью,  будетъ  въ  состояніи  излѣчить  всѣ 
болѣзни,  зависящія  отъ  порчи  соковъ.  Примѣненіе  это  должно 
быть  тѣмъ  болѣе  основательно,  что  и  сама  природа  указы - 
ваетъ  на  этотъ  путь,  ибо  питаніе  плода  въ  утробѣ  матери 
производится  тоже  своего  рода  переливаніемъ  крови,  только 
болѣе  сокращеннымъ  путемъ.  Наконецъ,  говоритъ  онъ,  что 
если  молоко  и  мясо  животныхъ  приноситъ  пользу  какъ  здоро- 
вому, такъ  и  больному,  то  не  менѣе  будетъ  полезна  и  кровь 
ихъ,  если  она  будетъ  вливаться  при  извѣстныхъ  условіяхъ. 


«)  Вігсіі,  НІ8Іогу  еіс.  ѵоі.  II.  8  133  и  134. 

2)  Кровь  животныхъ,  не  принадлежащихъ  къ  одному  классу  съ  жмвотнымъ,  которому 
она  первливается,  названа  мною,  для  краткости,  вездъ\ разнородною . 

3)  Раиі  8с1іее1,  Біе  ТгапзГизіоп  <1е8  Віиіез  ипй  Еіизргіігип^  йег  Аггпеіепіп  сііе  Айегп. 
Сореп^еп  1802—1803  г.  стр.  77— 83.  Т.  I. 


—  ш  — 


Случай  не  заставилъ  Дени  долго  дожидаться  примѣнить 
свои  убѣжденія  къ  дѣлу:  15-ти  или  16-ти  лѣтній  мальчикъ 
болѣлъ  2  мѣсяца  упорною  лихорадкою.  Врачи,  по  тогдашнему 
обычаю,  сдѣлали  ему  20  кровопусканій,  чрезъ  что  больной  не 
поправился,  а  напротивъ,  какъ  и  слѣдовало  ожидать,  сдѣлался 
крайне  анемичнымъ,  сонливымъ,  тупоумнымъ  и  слабопамят 
нымъ.  Дени  й  Эмере,  15  іюля  1667  г.,  выпустили  ему  изъ 
вены  руки  три  унціи  крови  и  влили  чрезъ  туже  вену  9  унц. 
крови,  взятой  изъ  артеріи  сагоіів  ягненка.  Во  время  производ- 
ства операціи  мальчикъ  говорилъ,  что  чувствуетъ  иѣкоторую 
теплоту  въ  рукѣ,  черезъ  пять  же  часовъ  всталъ  съ  постели, 
а  черезъ  два  дня  онъ  былъ  здоровъ 

Этотъ  случай  такъ  обрадовалъ  Дени,  что  онъ  подкупилъ 
для  своего  втораго  опыта  45-ти  лѣтняго  сильнаго  носильщика. 
Эмере  выиустилъ  ему  10  унцій  крови  и  взамѣнъ  ея  влилъ 
20  унцій  крови,  взятой  изъ  агі.  сагойз  ягненка.  Послѣ  опера - 
ціи,  носилыцикъ  чувствовалъ  себя  такъ  хорошо,  что  отправился 
съ  заработанными  деньгами  въ  трактиръ  (\Уігі;п8Ііаіі8),  и  на 
другой  день  пришелъ  просить  Дени,  чтобъ  ему  повторили 
операцію  2). 

Эти  два  убѣдительные  случая  побудили  Лауэра  и  Кинга 
.  просить  королевское  общество  въ  Англіи  разрѣшить  имъ  сдѣ- 
лать  переливаніе  разнородной  крови  баккалавру  теологіи  Артуру 
Кога,  который,  изъ  желанія  быть  богоподобнымъ,  иредложилъ 
себя  для  опыта.  Общество  на  это  согласилось  и  27  ноября 
1667  года  помянутые  врачи  выпустили  баккалавру  отъ  6 — 7 
унцій  крови  и  влили  отъ  ягненка  10  унцій.  12-го  декабря 
этого  же  года  ему  вторично  выпустили  8  унцій  крови  и  влили 
14  унцій  овечьей  крови.  И  въ  томъ  и  въ  другомъ  случаѣ  Кога 
перенесъ  операцію  безъ  вреда  своему  здоровью  3). 

Въ  Италіи  въ  1667  году,  Рива  два  раза  переливалъ  ба- 
ранью кровь  двумъ  больнымъ  перемежающеюся  лихорадкою  и 
третій  разъ  одному  чахоточному  врачу.  У  первыхъ  лихорадка 


')  Зсііееіе,  1.  с.  стр.  89. 

2)  Тамъ  же.  стр.  93. 

3)  Тамъ  же,  ч.  I,  стр.  170  и  175. 


—  13  — 


не  прекратилась,  ііослѣдній  же  умерь  спустя  нѣсколько  мѣ- 
сяцевъ  отъ  своей  болѣзни 

Въ  Германіи  Пурманнъ  и  КауФманнъ  въ  4  668  году  сдѣ- 
лали  эту  опера цію  безъ  успѣха  двумъ  скорбутическимъ  солда- 
тамъ  и  одному  лепрозному  больному  2). 

Этихъ  послѣднихъ  неуспѣшныхъ  случаевъ  достаточно  было 
для  того,чтобъ  подорвать  довѣріе  къ  переливанію  разнородной 
крови  человѣку,  такъ  блестяще,  повидимому,  начатому  Дени 
и  Кингомъ.  Кромѣ  многихъ  возраженій,  которыя  дѣлались 
Дени,  при  его  первыхъ  поиыткахъ  надъ  животными,  врачи  его 
времени  стали  говорить,  что  примѣненіе  этой  операціи  немы- 
слимо, ибо  оно  уподобляетъ  людей  животиымъ,  дѣлаетъ  ихъ 
глупыми,  что  оно  наконецъ  ведетъ  къ  нарушеыію  Заповѣди 
Господней  3).  Новые  же  два  случая  Дени  и  Эмере  положили 
конецъ  этой  операціи.  Эти  случаи  слѣдующіе: 

1)  Сыну  министра  въ  Швеціи,  барону  Бондъ,  во  время 
тяжкой  болѣзни,  было  впрыснуто  въ  2  пріема  12  унцій  ар,- 
теріальной  крови  теленка,  отчего  больной  пришелъ  въ  созна- 
ніе,  началъ  говорить  ясно  и  пульсъ  значительно  поднялся. 
Улучшеніе  это  однако  было  недолго  и  черезъ  24  часа  больной 
умеръ.  Вскрытіе  показало,  что  у  него  былъ  заворот.ъ  ки- 
шекъ  4). 

2)  У  сумасшедшаго  Антона  Моруа,  Дени  и  Эмере  19-го 
декабря  1  667  года  выпустили  изъ  вены  руки  10  унцій,  а  вза- 
мѣнъ  ея  впустили  5  8.  6  унцій  артеріальной  телячьей  крови. 
На  слѣдующій  день  больной  былъ  покойнѣе  и  ему  снова  вы- 
пустили 2  8.  3  унціи  крови  и  влили  не  менѣе  1  ф,  телячьей 
крови.  Слѣдствіемъ  этой  послѣдней  операціи  было  поднятіе 
пульса,  а  затѣмъ  скоро  боль  въ  почкахъ,  тошнота,;  упадокъ 
силъ,  удушье,  рвота  и  потомъ  спокойный  сонъ  до  слѣдующаго 
утро.  Проснувшись,  больной  выпустилъ  большое  количество 
темной  мочи,  почему  врачи  выпустили  ему  нѣсколько  крови  и 
онъ  пришелъ  въ  сознаніе,   которое  заставило  предположить 


')  ЗсКееІе,  стр.  16,  17  Т. 

2)  Тамъ  же,  стр.  П.  232,  233  Т.  I. 

3)  Тамъ  же,  стр.  102  Т. 

4)  Тамъ  же,  стр.  104. 
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всѣхъ,  что  болѣзнь  кончилась.  Пьянство  и  излишество  въ  со- 
вокупленіпхъ  съ  женою,  поощряемыхъ  послѣднею,  не  смотря 
на  запрещеніе  врачей,  вызвали  сильную  лихорадку,  во  время 
которой  жена  давала  ему  какіе-то  порошки.  Чтобы  избавить 
себя  отъ  отвѣтственности,  она  уговорила  Дени  снова  сдѣлать 
операцію,  которая  однако  не  произвелась,  ибо,  при  самомъ 
началѣ  ея,  у  больнаго  подвились  судороги  .и  затѣмъ  смерть. 
Жена  Моруа  стала  преслѣдовать  Дени  судомъ  и  дѣло  кончи- 
лось тѣмъ,  что  во  Франціи  вышелъ  законъ  17-го  апрѣля 
1668  года,  которымъ  позволялось  производить  эту  операдію 
только  съ  разрѣшенія  парижскато  Факультета  Подобный  же 
законъ  вышелъ  въ  Италіи  и  затѣмъ  во  всей  Европѣ  съ 
этого  времени  переливаніе  крови  производилось  на  животныхъ 
только  съ  цѣлію  изученія  кровообращенія. 

Причины  паденія  производства  этой  опера  ціи  надъ  человѣ- 
комъ,  какъ  слѣдуетъ  заключить  изъ  большинства  случаевъ, 
были  скорѣе  неумѣстныя  примѣненія  ея  врачами,  что  обусло- 
вливалось малою  разработкою  физіологіи  и  патологіи.  Только 
съ  развитіемъ  послѣднихъ  и  большимъ  ознакомленіемъ  съ 
ними,  спустя  болѣе  столѣтія,  операція  переливанія  крови 
снова*  выступаетъ  на  арену  практическихъ  опытовъ  и  примѣ- 
неній  ихъ  къ  человѣку. 

Роза  и  Скарпа  2)  въ  1783  году,  изучая  кровообращеніе, 
сдѣлали  рядъ  наблюденій  съ  этою  операціею  и  пришли,  какъ  и 
предшественники  ихъ  Дени  и  Кингъ,  къ  хорошимъ  результа- 
тамъ.  Они  также  въ  свонхъ  опытахъ  переливали  разнородную 
кровь  и  нашли,  что  животныя  хорошо  переносятъ  ея,  если 
при  этомъ  не  было  тіереполнеиія  ихъ  кровеносной  систезіы, 
сопровождавшееся  удушьемъ  и  безпокойствомъ  животнаго,  по- 
слѣдующими  кровавыми  мочеиспусканіями  и  испражнеиіями, 
замѣченными  еще  въ  1667  и  68  годахъ  итальянскимъ  вра- 
чомъ  Магнани  3),  въ  своихъ  опытахъ  и  Дени,  при  перелива- 
ніи  телячьей  крови  Моруа. 


*)  8сЬее1е,  стр.  129. 

2)  Тамъ  же,  Т.  II,  стр.  102— И 5. 

3)  Ь.  с.  Т.  II.  стр.  10—14. 
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Въ  1802  году  въ  Англіи,  Блундель,  Дубледи  и  Увейсъ  ') 
сдѣлали  9  случаевъ  переливанія  человѣческой  крови  собакамъ 
въ  количествѣ  отъ  10  унцій  до  5  драхмъ.  Животныя  издыхали 
или  въ  первыя  минуты  послѣ  операціи,  или  же  въ  продол  же- 
ніи  двухъ  послѣдующихъ  дней,  Къ  совершенно  ізнымъ  резуль- 
татамъ  пришли  они,  когда  дѣлали  свои  опыты  съ  однородною 
кровію.  Общимъ  выводомъ  этихъ  послѣднихъ  былъ  тотъ,  что 
при  замѣщеніи  всей  массы  крови  одного  животнаго,  кровью 
другого,  съ  ними  однороднаго,  можно  не  только  возбудить 
угасающую  жизнь  перваго,  но  даже  поддержать  жизнь  голо- 
дающаго  животнаго.  Эти  послѣдніе  опыты  дали  возможность 
Блунделю  въ  1823  году  привести  въ  исполненіе  мысль  Клодъ 
Тарди  2),  предлагавшая  еще  въ  4  667  году  употреблять,  при 
нереливаніи,  человѣческую  кровь.  Хотя  первый  случай  пере- 
ливанія  имъ  человѣческой  крови  и  принесъ  мало  пользы  стра- 
давшему ракомъ  желудка,  за  то  рядъ  этихъ  операцій,  какъ 
Блунделя,  такъ  и  Дубледи,  Увейса,  Бригама,  Валлера,  Іеве- 
ля,  принесли  несомнѣнную  пользу  роженицамъ,  умиравшимъ 
отъ  послѣдовательной  потери  крови.  Такимъ  образомъ,  пере- 
ливаніе  однородной  крови  въ  англійскомъ  медико-хирургиче- 
скомъ  обществѣ  получило  право  гражданства  въ  случаяхъ 
большихъ  потерь  крови  у  роженицъ  3). 

Мало-по-малу  операція  эта  стала  являться  и  въ  другихъ 
европейскихъ  державах ь  и  въ  настоящее  время,  она  хотя  и  не 
заняла  виднаго  мѣста  въ  практической  медицинѣ,  тѣмъ  не  ме- 
нѣе  представляетъ  собою  предметъ  самыхъ  интересныхъ  на- 
блюденій.  Для  окончательной  установки  ея,  ученые  занима- 
лись рѣшеніемъ  многихъ  вопросовъ,  изъ  коихъ  считались  и 
считаются  до  сихъ  поръ  важными  слѣдующіе  : 

1)  Какъ  переносится  животными  перелитая  имъ  разнород- 
ная и  однородная  кровь  и  которую  изъ  нихъ  нужно  примѣ- 
нять  къ  человѣку. 


БіеІГепЬасІі.  Біе  Тгапілізіоп  йез  Віиіез,  еіс.  Вегііп,   1828.  Ч.  I,  стр.  195—224. 

2)  Сіаікіе  Тагйу,  Тгаііё  йе  Гёсоиіетепі,  с!и  8ап&  (Тип  Ііотте  сіапз  Іез  ѵеіпез  <Гип  аи- 
іге,  еі  сіе  зез  иіііііёз.  Рагіз  1667. 

3)  ГНейепЬасЪ,  1.  с. 
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2)  Слѣдуетъ  ли  переливать  и  въ  томъ  и  въ  другомъ  слу 
чаѣ  цѣльную  или  деФибринированну.ю  кровь  и,  наконецъ, 

3)  Какимъ  способомъ  производить  эту  операцію. 

Само  собою  разумѣется,  что  для  этого  потребовалось  много 
наблюденій,  какъ  надъ  животными,  такъ  и  надъ  человѣкомъ, 
и  современная  литература,  хотя  и  богата  ими,  однако  окон- 
чательнаго  отвѣта  еще  не  послѣдовало. 

Изъ  всѣхъ  наблюденій  для  рѣшенія  заданныхъ  вопросовъ, 
самый  меньшій  процентъ  ихъ  падаетъ  на  рѣшеніе  примѣненія 
къ  переливанію  разнородной  крови.  Изъ  извѣстной  мнѣ  лите- 
ратуры видно,  что  къ  положительно  отрицательнымъ  резуль- 
татамъ  по  этому  вопросу  пришли,  кромѣ  помяну тыхъ  выше, 
Прево,  Дюма,  I.  Мюллеръ,  Панумъ  и  Сутупшъ.  Большин- 
ство же  остальныхъ  авторовъ  дѣлали  свои  опыты  только  съ 
однородною  кровію  и,  если  упоминаютъ  въ  своихъ  сочине- 
ніяхъ  о  вліяніи  разнородной  крови  на  организмъ  животныхъ, 
то  ссылаются  при  этомъ  на  отрицательные  опыты  помянутыхъ 
ученыхъ.  Сторонниками  разнородной  крови  являются,  кромѣ 
ученыхъ  XVII  ст.,  Бишевъ,  Браунъ-Секуарь,  Митлеръ,  Гезел- 
ліусъ  и  др.,  произведшихъ  рядъ  опытовъ  надъ  животными,  но 
ни  одного  надъ  человѣкомъ,  хотя  послѣднему  въ  то  же  самое 
время  нѣкоторые  врачи  производили  переливаніе  крови  траво- 
ядныхъ  животныхъ,  окончившееся  не  во  всѣхъ  случаяхъ  бла% 
гополучно. 

Прево,  Дюма  *)  и  Мюллеръ  2)  пришли  къ  слѣдующему 
выводу :  кровь  млекопитающихъ  животныхъ  можетъ  оживить 
обезкровленное  млекопитающее  животное  другаго  вида,  ео 
оживленіе  это  будетъ  кратковременно  и  смерть  наступаешь 
спустя  нѣсколько  дней.  Кровь  же  млекопитающихъ,  впрысну- 
тая птица мъ,  убиваетъ  ихъ  при  явленіяхъ  остраго  отравленія. 

Панумъ  сдѣлалъ  три  опыта  : 

1)  Здоровой  собакѣ,  вѣсомъ  7800  грм.,  выпущено  нзъ 
яремной  вены  100  к.  ц.  крови  и  вмѣсто  нея  впрыснуто  64- 
к.  ц.   свѣжей  деФибринированной  телячьей  крови.    Во  время 


Аппаіез  <1е  сЫтіе.  Ѵоі.  XVIII,  р.  294.  1821  г.  ВіЫіоШЦие  ипіѵегзеііе  йе  бе 
пёѵе.  Ѵоі.  XVII,  р.  186.  1821. 

2)  МіШег'8  ЛгсЬіѵ.  Всі.  II.  1835.  8.  360  и  ВЛ.  V.  1838.  8.  352. 
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операціи  не  было  особенныхъ  явленій,  а  затѣмъ  —  большой  упа- 
докъ  силъ,  потеря  аппетита,  трудно  останавливаемое  кровоте- 
ченіе  изъ  малыхъ  кожныхъ  сосудовъ  шейной  раны,  кровавая 
моча  съ  бѣлкомъ,  кровяными  шариками,  и  сильно  щелочною  ре- 
акцией. Въ  послѣдующіе  дни  окрашиваніе  мочи  уменьшилось  и 
уничтожилось  ранѣе,  чѣмъ  исчезъ  йзъ  нея  бѣлокъ.  Затѣмъ  по- 
явился аппетитъ  и  собака  пришла  въ  первобытную  веселость. 
На  5-й  день  она  была  здорова  и  только  потеряла  въ  вѣсѣ  750 
§гт. 

2)  На  той  же  собакѣ,  черезъ  2  мѣсяца  повторенъ  о  ныть: 
послѣ  нѣкоторой  ея  подготовки,  при  вѣсѣ  въ  7650  §гш.,  выпущено 
400  к.  ц.  крови  до  потери  всѣхъ  признаковъ  жизни.  Затѣмъ 
но  немногу  было  впрыскиваемо  320  к.  ц.  деФіібринирован- 
ной  ягнячьей  крови.  Каждый  шприцъ  содержалъ  крови  32  к. 
ц.  При  второмъ  шприцѣ  появились  судорожныя  сокращенія 
діаФрагмы,  при  третьемъ — дыхателышя  движенія  сдѣлались  рав- 
иомѣрнѣе,  при  четвертомъ — роговицы  сдѣлались  чувствительны- 
ми и  мало  по  малу  появились  произвольный  движенія.  По  окон- 
чаніи  опсраціи  собака  была  дика,  лаяла  безъ  причины,  голова 
двигалась  въ  стороны,  конечности  слабо  удерживали  туловище, 
а  вслѣдъзатѣмъ  явилось  кровотечеиіе  изъ  раны,  водянистая  влага 
окрасилась  кровью,  температура  поднялась,  пульсъ  быль  сильный 
и  учащенъ,  дыханіе  нормальное.  Черезъ  2  часа  силы  все  болѣе 
падали,  а  черезъ  3'/2  часа  собака  издохла.  Вскрытіе:  въ  лег 
комъ  небольшой  инФильтратъ  темной  кровью,  въ  желудкѣ  силь- 
ный экетравазатъ  въ  мышечномъ  слоѣ,  слизь  окрашена  темно, 
въ  кишечникѣ  инъекція  и  инбнбиція  слизистой  оболочки,  въ 
печени  много  малыхъ  петехіальныхъ  экхимозовъ,  желчный  пу- 
зырь съ  темной  жолчью,  рапсгеаз  темна,  почки  чорнаго  цвѣта, 
мочевой  пузырь  сокращенъ,  слизистая  оболочка,  отъ  подте- 
ковъ  въ  подслизистую  ткань,  отдѣлена  на  большомъ  простран- 
ствѣ.  Видъ  селезенки  нормальный.  Мозгъ  богатъ  кровью  и 
размягченъ,  сѣрая  масса  мѣстами  сильно  окрашена,  размягчена 
и  въ  ней  много  малыхъ  экстравазатовъ.  Цереброспинальная  жид- 
кость окрашена  кровью.  Кровь  въ  сосудахъ  темна,  яэдка,  не 


О  Р.  Ь.  Рапшп.  Ехрегітепіеііе  ІІпіегзисІіип^еп  гиг  РЬувіоІодіе  ипсі  РаіЬоІо^іе  <1ег 
ЕтЬоІіе,  ТгапзЛшоп  ип<1  Віиітеп^е.  Вегііп,  1864,  р.  204. 
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свертывалась  на  воздухѣ.  Мышцы  окрашены  въ  темный  цвѣтъ. 
Окрашиванія   мочи  и  Іідиог  адиеи§  зависѣли  отъ  растворенія. 
красящаго  вещества  *). 

3)  Собака  вѣсомъ  15,130  грм.;  за  4  0  дней  назадъ  выпу- 
щено было  200  к.  ц.,  затѣмъ  она  кормилась  только  хлѣбомъ 
и  водою,  а  потомъ,  въ  продолженіи  трехъ  сутокъ,  она  была  при 
полномъ  голоданіи.  21  мая  вѣсила  13,710  грм.  а  въ  5  час. 
вечера  выпущено  снова  крови  200  к.  ц.  и  влито  въ  ѵ.  ]и§и- 
Іагіз  свѣжей  деФибринированной  телячьей  крови  160  к.  ц.  Но- 
слѣдствіями  были:  кровотеченіе  изъ  раны,  кровянистая  моча 
съ  большимъ  количествомъ  бѣлка  и  отсутствіемъ  мочевины.  На 
слѣдующій  день  :  сильная  слабость,  зрачекъ  расширенъ,  пульсъ 
ускоренъ,  ,  дыханіе  правильное,  температура  въ  гесішті  36°, 
конечности  и  губы*  холодныя,  старая  рана  на  шеѣ  окрашена 
въ  синій  цвѣтъ ;  ночью  собака  издохла,  спустя  приблизи- 
тельно 30  часовъ  послѣ  операціи.  Вскрытіе:  легкія  нормальны, 
за  исключеніемъ  посмертнаго  въ  нихъ  подтека;  въ  лѣвомъ  сердцѣ 
много  жидкой  крови,  слизистая  оболочка  желудка,  на  мѣстѣ 
складокъ ,  инфильтрирована  кровью,  вообще  же  блѣдна;  въ 
тоикихъ  кишкахъ,  вообще  блѣдныхъ,  найдены  мѣстами  крас- 
ныя  полоски  и  пятна,  а  въ  толстыхъ  кишкахъ  темные  под- 
теки. Еесі;ит  и  мочевой  пузырь  пусты  ;  почки  сильно  гипере- 
мировапы  ;  селезенка  нормальна  ;  рапсгеаз  блѣдиа  ;  печень  мѣ- 
етами  покрыта  желтыми  пятнами  ;  пузырь  съ  темной  желчью; 
мышцы  темно  окрашены  2). 

Изъ  этихъ  опытовъ  онъ  вывелъ,  что  деФибринироваиная 
кровь  жвачныхъ  (овецъ  и  телятъ),  можетъ  во  всякомъ  случаѣ 
возбудить  жизненную  дѣятельность  обезкровленныхъ  собакъ ; 
но  возбужденіе  это  будетъ  непродолжительно,  такъ  какъ  чу- 
жая кровь  распадается,  растворяется  и  выдѣляется  чрезъ  ки- 
шечникъ  и  мочу  наружу,  или  же — въ  паренхиматозные  органы 
и  серозныя  полости  тѣла.  Далѣе  Панумъ  говорить,  что  эФектъ 
этой  операціи  будетъ  зависѣть  отъ  массы  перелитой  крови : 
такъ,  если  животному  будетъ  перелито  чужой  крови  въ  коли- 
чествѣ  Ѵю — Ѵэ  частей  всей  его  массы  крови,  то  произойдутъ 
только  болѣе  или  меиѣе  тяжелыя  разстройства  въ  организмѣ, 

*)  Рапит,  1.  с.  стр.  204—205. 
2)  Тамъ  же,  1.  с.  стр.  206. 
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отъ  которыхъ  животное  можетъ  еще  оправиться.  Въ  случаяхъ 
же  замѣщенія  У6  — 7?  ч-->  а  тѣмъ  болѣе  3/5  чч.  массы  крови 
животнаго,  оно  погибаетъ  отъ  перваго  количества  черезъ  30 
часовъ,  а  отъ  втораго  —  черезъ  З1/,  часа.  Общій  же  его  вы- 
водъ  тотъ,  что  смерть  собакъ  въ  этихъ  опытахъ  послѣдовала 
не  отъ  избытка  СО2  и  переполненія  сосудовъ,  а  лишь  только 
отъ  разнородности  крови  х). 

Сутугинъ  произвелъ  три  опыта  : 

[.)  у  накормленной  собаки  въ  4340  грм.  вѣсомъ  (до  корма 
4-220  гр.)  было  взято  въ  2  прісма  изъ  агі.  сагоііз  сіехіга  150  куб. 
центр,  крови,  отчего  собака  немного  ослабѣла.  Затѣмъ  въ  ѵеп. 
Іи§и1агі8  сіехіга  было  влито  100  к.  ц.  деФибринированной  крови 
теленка,  сохранявшейся, до операціи,  сутки  при  0°  въ  закрытомъ 
сосудѣ.  Въ  первые  5-ть  дней  послѣ  операціи,  собака  была 
скучна  и  слаба,  изъ  ея  раны  вытекало  много  сукровицы,  ап- 
петита не  было  никакого,  значительная  потеря  ръ  вѣсѣ  (520  гм.), 
количество  мочи  было  уменьшено  и  въ  ней  находилась  кровь. 
Въ  послѣдующіе  4  дня  собака  по  немногу  ѣла,  вѣсъ  ея  тѣла 
увеличился  на  130  гм.,  количество  мочи  тоже  увеличилось.  За- 
тѣмъ  авторъ  приступ  иль  къ  другому  опыту  надъ  этою  собакою, 
но  онъ  не  удался  отъ  вхожденія  воздуха  въ  вену  2). 

2)  Здоровой  собакѣ,  до  кормленія  вѣсившей  3450  грм.  и  по- 
сле кормленія  3520  г.,  было  выпущено  изъ  агі.  сагоі;.  сіехіга 
180  к.  ц.  крови  и  влито  свѣжей  деФибринированной  телячьей 
крови  160  к.  ц.  Послѣ  операціи  собака  была  мало-подвижна, 
дышала  рѣдко,  поворачивала  голову  въ  противуположную  сто- 
рону раны  на  шеѣ,  а  черезъ  3*/2  ч-  наступила  смерть.  Вскрытіе 
показало:,  подтеки  и  гиперемія  п  и  щ  е  в  а  р  и  те л  ь  н  ы  хъ  путей,  пе- 
реполненіе  кровью  почокъ  и  мозговыхъ  оболочекъ,  въ  сердцѣ 
жидкая,  не  содержащая  Фибрина,  кровь  3). 

3)  Собака  вѣсомъ  ~,  выпущено  220  к.  ц.  и  влито  75 к.  ц. 
кошачьей  крови.  Въ  1-й  день  послѣ  операціи  собака  была 
скучна,  ничего  не  ѣла,  въ  ея  мочѣ  находилась  кровь;  на  3-й  день 
она  была  немного  веселѣе  и  явился  а ппетитъ;  на  6-й  день — изъ 
раны  небольшое  кровотеченіе.  Еще  черезъ  6-ть  дней  —  собака 

*)  Рапшп.  1.  с.  стр.  206  и  207. 

2)  В.  Сутугинъ.  Диссертація  о  переливаніи  крови.  1865  г.  стр.  50.  Опытъ  2-й. 

3)  Тамъ  же,  стр.  51.  Ой.  3-й. 
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здорова  и  вѣсила  4860  грм.  Затѣмъ  было  ей  выпущено  еще 
200  к.  ц.  крови,  послѣ  чего  собака  снова  ослабѣла  и  потеряла 
въ  вѣсѣ  180  грм.,  а  потомъ  стала  поправляться.  Этими  опыта- 
ми Сутугинъ  подтвердилъ  наблюденія  Панума  и  въ  заключеніи 
своемъ  сказалъ,  что  кровь  животнаго  одного  рода,  пере- 
литая въ  животное  другого  рода,  —  переносится  плохо  и  ино- 
гда причиняетъ  ему  смерть;  последняя  является  тѣмъ  скорѣе, 
чѣмъ  далѣе  по  классу  отстояли  другъ  отъ  друга  животныя 

Къ  д  і  а  м  е  т  р  а  л  ь  н  о  -  п  р  о  т  и  в  у  п  о  л  о  ж  н  ы  м  ъ  результатамъ  пришли 
защитники  переливанія  разнородной  крови.  Но,  производя  свои 
опыты  надъ  животными,  они  невольно  пришли  къ  рѣшенію  и 
остальныхъ  2-хъ  во  п  ро  со  въ ,  у  п  о  м  я  н  у  т  ы  хъ  мною  на  стран  и  цѣ  1  б-й. 

Прево  и  Дюма  составили  мнѣніе,  что  главною  оживляющею 
составною  частью  крови  служатъ  кровяные  шарики,  а  не  ея 
сыворотка  и  волокнина;  поэтому  удаленіе  послѣдней  не  сое 
тавляетъ  ущерба  успѣху  перелива пія  крови  2).  Опыты  же  Би- 
шева  1835  г.  показали  ему,  что  разнородная  кровь  не  пере- 
носится животными,  потому  что,  при  операціи  переливанія, 
употреблялась  цѣльная  кровь,  Фибринъ  которой  производилъ 
вредныя  послѣдствія  3).  Вскорѣ  однако  онъ  измѣнилъ  свои 
убѣжденія  и  увидѣлъ  изъ  новыхъ  своихъ  опытовъ  Д 838  г. 
пользу  цѣльиой  артеріальной  крови,  переливаемой  въ  другой 
видъ  животнаго.  Изъ  этихъ  послѣднихъ  наблюденій  онъ  заклю- 
чилъ,  что  смерть  животныхъ  зависить  не  отъ  Фибрина,  а  отъ 
ирисутетвія  въ  крови  большаго  количества  СО2  и  др.  продук- 
товъ  метаморфоза  тканей  и  нареихиматозныхъ  оргаиовъ.  Раз- 
нородная же,  но  артеріальная  кровь,  какъ  содержащая  болѣе 
кислорода,  переносится  животными  хорошо  4). 

Браунъ  Секарь  отчасти  подтвертилъ  эти  опыты  Бишева.  Дѣ- 
лая  свои  наблюденія  надъ  перрливаніемъ  крови  отъ  позвоноч- 
иыхъ  къ  позвоночнымъ  животнымъ,  далеко  отстоящихъ  по  ро- 
ду другъ  отъ  друга,  онъ  также,  какъ  и  его  предшеетвенникъ, 
пришелъ  къ  заключенію,  что  только  кровь,  богатая  содержа- 
иіемъ  кислорода,  имѣетъ  оживляющее  вліяиіе  на  потухающую 

*)  Сутугинъ,  1.  с.  стр.  53. 

2)  Аппаі  (1е  с1іігаіе!821  г.  Т.  XVIII,  стр.  294. 

3)  МиІІег'8  АгсЫѵ.  1835  г.  стр.  347  —  377. 

4)  Тамъ  же.  1838  г.  стр.  352. 
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жизнь  животнаго  и  при-этомъ  замѣтилъ,  что  это  оживленіе 
нисколько  не  уменьшается,  если  будетъ  употреблена  кровь 
безъ  волокнины.  Тѣмъ  болѣе  дало  ему  право  сдѣлать  это  за- 
ключеніе,  когда  онъ  произвелъ  еще  рядъ  слѣдующихъ  опы- 
товъ:  у  убитаго  кровопусканіемъ  кролика  Браунъ-Секаръ  от- 
дѣлилъ  правую  заднюю  конечность  и  въ  ея  бедренную  артерію 
впрыснулъ  деФибринированную  кровь.  Появившуюся  вслѣдъ 
за  этимъ  кровь  изъ  вены  отдѣленной  конечности,  онъ  соб- 
ралъ  и,  послѣ  ея  деФибринироваиія,  снова  впрыснулъ  въ  ту  же 
артерію.  Мышцы,  будучи  до  того  совершенно  окоченѣлыми, 
черезъ  15  мин.  давали  на  раздраженіе  ясное  сокращеніе.  Че- 
резъ 3  часа,  правая  нога  была  еще  раздражительна,  тогда- 
какъ  лѣвая,  при  тѣхъ  же  раздраженіяхъ,  не  дѣлала  сокраще- 
нія.  Это  послѣднее  появилось  послѣ  переливанія  въ  нея  дѳфи- 
бринированной  крови.  Спустя  372  часа,  послѣ  перваго  впры- 
скиванія,  правая  нога  снова  окоченѣла,  но  повторное  впры- 
скиваніе  опять  въ  ней  вызвало  раздражительность.  Явствен- 
ное разложеніе  въ  первой  наступило  черезъ  94-  часа,  а  во 
второй  черезъ  70  часовъ,  Хотя  опыты  эти  Б.  Секаръ  и  произ- 
води лъ  съ  однородною  кровью,  но  тѣмъ  не  менѣе  другой  рядъ 
ихъ  положительно  доказываетъ,  что  и  разнородная  кровь,  при 
извѣстныхъ  условіяхъ,  можетъ  быть  перелита  безъ  вреда  жи- 
вотному :  онъ  переливалъ  съ  успѣхомъ  кровь  птицъ,  рыбъ, 
кроликовъ  собакамъ  и  на  оборотъ  1). 

Приписывая  такимъ  образомъ  оживляющее  дѣйствіе  крови 
кислороду,  или  лучше  сказать,  ея  краснымъ  кровянымъ  ша- 
рикамъ,  какъ  переносчикамъ  его,  Б. -Секаръ,  желалъ  знать 
судьбу  послѣднихъ  въ  чужомъорганизмѣ.  Для  этой  цѣлиоиъ  пере- 
лилъ  13  грамъ  собачьей  крови  въ  пѣтуха,  а  на  другой  день 
увидѣлъ,  что  кровь  послѣдняго,  изъ  какого  бы  органа  она  ни 
была  взята,  содержала  ровное  количество  и  тѣхъ  и  дру- 
гихъ  кровяныхъ  шариковъ.  Черезъ  нѣсколько  дней  количество 
круглыхъ  уменьшилось,  а  спустя  три  нед.  ихъ  было  въ  коли- 
чествѣ  3-хъ  на  100.  Наблюденіе  это  онъ  показывалъ  Шарль- 
Робену  '2). 

<)  Вго\ѵп-8едиагсІ.  .Іоигпаі  1а  Рііузіоіо^іе  сіе  ГЬоттс  еі  йез  апітаих.  Т.  1.1858  г. 
стр.  95,  366,  367. 

2)  Тамъ  же  стр.  173—175. 
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Подобный  же  наблюденія  надъ  кровяными  шариками  сдѣ- 
лали  МарФельсъ  и  Молешотъ.  Они  видѣли  кровяные  шарики 
барана  въ  лягушкѣ  сп^^тя  много  недѣль  послѣ  переливанія  *). 

Германъ  Демме,  послѣ  разбора  показаній  къ  переливанію 
крови  въ  полевыхъ  лазаретахъ,  говорить,  что  въ  крови  домаш- 
нихъ  животныхъ  ничего  нѣтъ  опаснаго  для  человѣка;  поэтому 
оно  легко  можетъ  быть  введено  въ  полевую  практику  и  ре- 
комендуетъ  для  этого  деФибринированную  кровь  овцы,  лошади 
и  рогатаго  скота  2). 

НейдерФеръ  примѣнилъ  5  разъ  переливаніе  крови  больнымъ, 
изнуреннымъ  нагноеніемъ.  Случаи  эти  заставляли  его  подробнѣе 
заняться  изученіемъ  дѣйствія  перелитой  крови  на  животный 
организмъ  и,  послѣ  ряда  опытовъ,  онъ  пришелъ  къ  слѣдую- 
щимъ  отвѣтамъ:  Фибринъ  не  имѣетъ  никакого  терапевтичее- 
каго  вліянія  и  иереходъ  его  въ  сосуды  сопряженъ  съ  значи 
тельными  опасностями  для  жизни.  Чтобы  избѣжать  этого  по- 
слѣдствія,  говоритъ  онъ  далѣе,  нужно  стараться,  чтобы  кровь 
возможно  болѣе  не  подвергалась  свертыванію,  что  можетъ 
быть  достигнуто  прибавленіемъ  углекислаго  натра  или  амміа- 
ка;  а  такъ  какъ  дѣйствія  послѣднихъ  на  организмъ,  при  вве- 
деніи  ихъ  прямо  въ  кровь,  недостаточно  изучены,  то  лучше 
передъ  переливаніемъ  кровь  деФибринировать.  Относительно 
же  примѣненія  къ  переливанію  крови  домашнихъ  животныхъ, 
онъ  совѣтуетъ  обращать  вниманіе  на  величину  ихъ  кровяныхъ 
шариковъ,  которые  не  должны  превышать  собою  размѣра  ша- 
риковъ  человѣческой  крови.  Этой  дѣли  можетъ  совершенно^ 
удовлетворить  кровь  лошади,  быка  и  теленка  3). 

Эйленбургъ  и  Ландуа,  задаваясь  вопросомъ  труднаго  пріо- 
брѣтенія  свѣжей  человѣческой  крови  въ  достаточномъ  количест- 
вѣ,  позволяютъ  въ  крайнихъ  случаяхъ  брать  кровь  отъ  живот- 
ныхъ 4). 

Митлеръ,  рядомъ  своихъ  опытовъ  совершенно  отрицаетъ 


*)  Ііпіегзисішп^еп  гиг  ХаіигІеЬге  а".  МепзеЬеп  и.  Й.  ТЬіеге.  В<1.  I,  \Ыі.  I.  1856.  Р. 
52—60. 

2)  Негтап  Бетте.  АИ^етеіпе  сііігиг^іе  йег  8спи88\ѵип<1еп.  1863  г.  ч.  I,  стр.  176. 
пункт*  4. 

)  і.  НеисІогГег.  НашШисй  сіег  Кгіс^асЬігиг^іе  еіс.  1864  г.  стр.  227,  228,  и  229. 
4)  А.  ЕиІепЬиг^  и.  Ь.  Ьапсіоіз.  Біе  Тгапаіизіоп  йез  ВЫез  1866  г.  стр.  55. 
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деФибринированіе,  какъ  однородной,  такъ  и  разнородной  кро- 
ви. Цѣльною  кровью  собакъ  онъ  замѣщалъ  всю  массу  крови 
другой  собаки  съ  успѣхомъ;  съ  деФибринированною  же  ему 
этого  никогда  не  удавалось.  Послѣднее  еще  тѣмъ  неудобно, 
говорить  онъ,  что  передъ  ея  переливаніемъ  у  больнаго  всегда 
нужно  дѣлать  предварительное  кровопусканіе,  —  при  цѣльной 
же  этого  можно  избѣгнуть.  Конечными  результатами  его 
опытовъ  были  і)  прямо  перелитая  однородная  кровь  лучше 
переносится  впрыснутой  деФибринированной  крови,  2)  цѣльная 
разнородная  кровь  лучше  и  въ  большемъ  количествѣ  перено 
сится,  чѣмъ  такая  же  деФибринированная.  Переливая  этимъ 
способомъ  кровь  изъ  млекопитающихъ  въ  птицъ,  онъ  дурна  го 
исхода  не  видалъ;  3)  въ  нѣкоторыхъ  случаяхъ  собаки  пере- 
носили овечью  кровь  въ  количествѣ  ?/в  —  Ѵ4  вс°й  массы  ихъ 
крови.  Въ  количествѣ  же  1/8  ч.  и  даже  менѣе  деФибриниро- 
ванной крови  —  наступала  смерть  животнаго  *). 

Гезелліусъ  подтвердилъ  опыты  Митлера  своими  послѣдними 
наблюдениями  надъ  переливаніемъ  разнородной  крови.  Онъ  го- 
ворить, что,  если  до  сихъ  поръ  многимъ  экспериментаторамъ 
не  удавались  опыты  съ  нею,  то  это  происходило  единственно 
потому,  что  она  деФибринировалась.  Непосредственно  перели- 
тая имъ  разнородная  кровь,  во  всѣхъ  его  случаяхъ,  перенес- 
лась хорошо.  Такъ,  для  рѣшенія  вопроса  —  въ  какомъ  коли- 
честв она  можетъ  переноситься  животными,  онъ  сдѣлалъ  слѣ- 
дующія  наблюденія:  не  производя  предварительной  анеміи  и 
переливъ  непосредственно  въ  двухъ  собакъ  собачью  ивъдвухъ— 
овечью  кровь  въ  количествѣ  у24  ч.  всей  массы  ихъ  крови, 
онъ  убилъ  по  одной  собакѣ  изъ  каждой  группы  черезъ  12-ть 
часовъ,  а  послѣднихъ,  черезъ  двое  сутокъ.  Въ  томъ  и  другомъ 
случаѣ  вскрытіе  не  показало  какихъ  либо  измѣненій  въ  орга~ 
нахъ.  Въ  другомъ  рядѣ  опытовъ  онъ  сдѣлалъ  при  тѣхъ  же 
условіяхъ  переливаніе  овечьей  крови  6-ти  собакамъ,  а  потомъ 
черезъ  24.  часа,  безъ  предварительнаго  кровопусканія,  снова 
ввелъ  имъ  тоже  количество  крови  (Ѵ§4,  а  всего,  значить,  въ 
сутки  Ѵіз):  При  жизни  у  собакъ  не  было  никакихъ  дурныхъ 

!)  МіШег.  ѴегзисЪе  ііЪег  Тгаіізііізіоп  (Іез  ВЫез  (аиз  сіет  ІпзііЫе  Шг  ехрегітепіеііе 
Раіііоіо^іе  <1ег  ЛѴіепег  ШіѵегзіШ),  ѵог^еіе^і  іп  сіег  Зіігип^  ат  12  «Ыпі  1868  г.  Ргапг 
ОезсПшз.  Біе  ТгапзГизіоп  сіез  Віиіез  1873  г.  стр.  58  и  59. 
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явленій.  Затѣмъ  онъ  3-хъ  собакъ  убилъ  чрезъ  1&-ть  часовъ, 
а  остальныхъ  черезъ  48  часовъ.  При  вскрытіи  —  въ  почкахъ 
ни  макроскопическихъ,  ни  микроскопическихъ  измѣненій  не 
оказалось  *). 

Такимъ  образомъ,  ученые,  при  рѣшеніи  вопроса  годности 
примѣненія  крови  домашнихъ  животныхъ  къ  переливанію  ея 
человѣку,  раздѣліілись  на  группы:  одна  изъ  нихъ  положительно 
ее  отвергастъ,  другая  —  принимаетъ  при  условіяхъ  ея  дсфи- 
бринированія,  а  третья  видитъ  въ  ней  пользу  только  тогда, 
когда  она  будетъ  перелита  въ  полномъ  своемъ  составѣ. 

Цѣль  освобожденія  крови  отъ  волокнины,  будетъ  ли  она 
однородная  или  другаго  вида  животнаго,  мотивировалась  слѣ- 
дующими  обстоятельствами. 

Фибринъ  не  составляетъ  существенной  оживляющей  со- 
ставной части  крови  (Ирево,  Дюма,  Б.-Секаръ  и  др.)  и  есть 
ничто  иное,  какъ  продуктъ  ткани,  легко  возстановляющейся 
въ  продолженіи  24 — 4-8  часовъ  (Сутугинъ,  Панумъ)2).  Онъ  мѣ- 
шаетъ  производству  переливанія  тѣмъ  болѣе,  чѣмъ  скорѣе  про- 
исходить свертываніе  крови  (НейдерФеръ,  Демме,  Белина-Сві' 
онтковскій,  Сутугинъ  и  др.).  Цѣльная  кровь  легко  можетъ 
обусловить  явленія  тромбоза  и  эмболіи,  слѣдствіемъ  которыхъ 
буд^гъ  смерть  твмъ  скорѣе,  чѣмъ  болѣе  они  образовались  въ 
количества  и  величинѣ  (Панумъ  и  др.)  3)  Если  для  перели- 
вания будетъ  взята  венозная  кровь,  то  чрезъ  збиваніе  она  окис- 
лится на  счотъ  кислорода  воздуха  (согласны  всѣ).  ДеФибри- 
шірованную  кровь  можно  сохранять  при  0°  до  7  сутокъ  и 
она  не  потеряетъ  своего  оживляющаго  свойства  (Сутугинъ)  4). 

Для  нагляднаго  заключенія  о  безвредности  и  удобствѣ  пе- 
різливанія  деФибринированной  крови,  я  въ  короткихъ  чертахъ 
приведу  только  нѣкоторыя  наблюденія  надъ  животными  и  че- 
лозѣкомь. 

1)  Панумъ  произвелъ  нѣсколько  опытовъ.  Въ  то  время, 
когда  онъ  вливалъ  большое  количество  деФибринированной 
крови  въ  сильно  обезкровленную  собаку,  то  вслѣдъ  за  опера - 


*)  Оезеіііиз.  1.  с.  стр.  59,  66  и  67. 

2)  Рапит.  1  с.  стр.  208,  пуистъ  3-й.  Сутугинъ  1.  с.  ст.  54.  п.  2. 

3)  Рапит.  1.  с.  стр.  122,  п.  5,  стр.  124,  п.  9  и  11. 

4)  Сутугинъ.  стр.  37. 
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ціею  появлялись  —  кровавыя  —  моча,  испражнсніе  и  рвота, 
дыханіе  дѣлалось  неправильнымъ  и  затѣмъ  наступала  смерть. 

Эту  послѣднюю  авторъ  объяснилъ  тѣмъ,  что  потеря  кро- 
ви обусловила  сильное  потрясеніе  нервной  системы,  послѣд- 
ствіемъ  которой  была  слабая  деятельность  сердца,  а  че- 
резъ  это  —  застой  крови  въ  венахъ  и  капилярахъ,  произвел  - 
шій  усиленную  трансудацію.  При  впрыскиваніи  же  меньшихь 
количествъ  сравнительно  съ  потерянною  кровію,  исходъ  былъ 
благополучный,  хотя  послѣ  операціи  и  являлась  кровянистая 
моча  *)„ 

2)  Сутугинъ  повторилъ  эти  опыты  и  для  наблюденій  своихъ 
бралъ  то  свѣжую,  то  суточную  деФибринированную  кровь.  Онъ 
такъ  же,  какъ  и  Панумъ,  вливалъ  ея  всегда  меньшее  количество, 
чѣмъ  теряла  собака  и  исходъ  операціи  каждый  разъ  быль 
мало  того,  что  благополучный,  но  даже  не  являлось  кровяни- 
стыхъ  —  мочи  и  испражненій,  какъ  въ  опытахъ  его  предше- 
ственниковъ  2). 

3)  У  анемированной  женщины,  съ  сильнымъ  отекомъ  ко- 
нечностей и  лица,  съ  отдѣленіемъ  въ  мочѣ  болынаго  количе- 
ства бѣлка,  въ  день  родовъ  появились  припадки  эклямпсіи, 
слѣдовавшіе  другъ  за  другомъ  въ  короткихъ  промежуткахъ  и 
съ  возрастающею  силой.  Больная  послѣ  родовъ  потеряла  со- 
вершенно сознаніе  и  чувствительность,  зрачки  были  расши- 
рены, на  свѣтъ  не  реагировали,  совіипсііѵа  нечувствительна, 
пульсъ  медленный,  подпрыгивающій,  дыхательныя  движенія  по 
временамъ  исчезали  и  былъ  полный  ціанозъ.  Выпущено  было  Бе- 
лина-Свіонтковскимъ  \і  унц.  крови  изъ  вены  руки  больной  и 
влито  7  унц.  деФибринированной  мужской  крови.  Вслѣдъ  за 
операціей  дыхательныя  движенія  сдѣлались  правильными  и  по- 
койными, ціанозъ  исчезъ  и  возвратилось  сознаніе.  Послѣ 
этого  наступилъ  33-й  припадокъ  эклямпсіи,  длившійся  3  мин., 
а  затѣмъ  они  уже  не  возвращались.  Послѣ  спокойнаго  сна, 
у  больной  явился  аппетитъ  и  съ  тѣхъ  поръ  она  стала  по  не- 
многу поправляться.    Черезъ  3  нед.  полное  выздоровленіе  3). 

4»)  Больной  былъ  въ  безчувственномъ  состояніи  отъ  6-ти  часо- 

*)  Рапит,  стр.  169—173. 

2)  Сутугинъ.  Стр.  24—45. 

3)  Ве1іпа-8\ѵіопікоѵѵ8ку,  стр.  21—26. 
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ваго  пребыванія  въ  угарной  комнатѣ.  Губы  и  конечности  си- 
нія,  ігівпіиз,  дыханіе  учащенное,  поверхностное  и  хриплое, 
сердцебіеніе  правильное;  при  выслушиваніи  —  острый  отекъ 
по  преимуществу  праваго  легкаго.  Обливаніе  холодною  водою 
не  помогало,  лекарствъ  невозможно  было  дать  вслѣдствіе  4гІ8- 
ішіз.  Докторъ  Прозоровъ  въ  восемь  разъ  перелилъ  і  унц. 
деФибринированной  человѣческой  крови;  каждый  разъ,  при 
переливаніи  новаго  количества  крови,  больной  глубоко  вдыхалъ, 
что  выражалось  усиленнымъ  хрипѣніемъ.  Послѣ  ряда  возбуж- 
дающихъ  средствъ,  особенно  обливанія  водою,  у  больнаго 
появился  сильный  приливъ  къ.  головѣ,  заставившій  ему  выпу- 
стить і  унц.  крови  (передъ  переливаиіемъ  она  не  выходила 
изъ  вены).  На  третій  день  послѣ  переливанія,  больной  при- 
шелъ  въ  сознаніе  и  затѣмъ  выздоровѣлъ  *). 

Иначе  относятся  ученые  къ  иереливанію  цѣльной  крови.  Они 
говорятъ :  Фибринъ  способствуем  прохожденію  кровякыхъ  ша- 
риковъ  по  капилярамъ  и,  послѣ  переливанія  цѣльной  крови, 
явленій  трансудатовъ  ея  не  наблюдается  (Мажанди)  2).  При 
выдѣленіи  его,  кровь  дѣлается  Физіологически  не  естественною 
и  съ  этимъ  вмѣстѣ  лишается  какъ  кровяныхъ  шариковъ,  увле- 
каемыхъ  Фибриномъ  (Раутенбергъ,  Гезелліусъ)  3),  такъ  и  же- 
лѣза,  содержащагося  въ  послѣднемъ  (НейдерФеръ)  4).  Цѣль- 
ная  кровь  оживляетъ  скорѣе  (Бишевъ,  Митлеръ,  Гезелліусъ) 
и  число  успѣшныхъ  исходовъ  съ  нею  болѣе,  чѣмъ  съ  дѳфи- 
бринироваиною  (Раутенбергъ  и  Гезелліусъ).  Инородная  цель- 
ная кровь  примѣнялась  древними  врачами  съ  успѣхомъ  (Ге- 
зелліусъ)  къ  человѣку.  Скорое  свертываніе  крови  можно  за- 
держать прибавкою  щелочныхъ  солей  (Раутенбергъ).  ДеФибри- 
нированіе  требуетъ  времени,  дорогого  для  спасенія  жизни  по- 
гибающаго  (всѣ).  '  ѵ 

Въ  паралель  успѣшныхъ  исходовъ  переливанія  деФибрнни- 
рованной  крови,  приведу  примѣры  нѣсколькихъ  опытовъ  съ 
цѣльною  кровію  падь  собаками  и  случаевъ  надь  человѣкомъ. 


')  Прозоровъ.  Военно-медиц.  журналъ  1872  г.  Апрѣль.  стр  248—250. 

2)  Ьесоп8  виг  1е  зап^  еі  Іея  аііегаііопз  сіе  се  1і4иісІе  (рпепотёпев  рпу8І^ие8  йе  1а  ѵіе. 
Тот  IV.  Рагіз  1838  г.,  р.  90. 

3)  Раутенбергъ,  стр.  33  Гезелліусъ,  стр.  109. 

4)  Нап(Шисп  сіег  Кгіе^зсЬігиг^іе.  АН^ет.  ТЬеіІ.  АпЬап^.  1867.  Гезелліусъ.  стр.  7. 


—  27  — 


Раутенбергъ  Изъ  исхудалаго  сгараго  кобеля,  вѣсомъ  15  ф. 
выпущено  около  1  ф.  артеріальной  крови  :  обморокъ,  поверх- 
ностное дыханіе,  толчки  сердца  не  ощущались,  роговицы  не- 
чувствительны. Черезъ  1'  30"  въ  яремную  вену  впрыснуто 
ЗѴ2  Уни"  собачьей  венозной  крови  съ  примѣсью  углекислаго 
натра  (1  §г.  на  унцъ  крови)  :  дыханіе  глубже  и  сердцебіеніе 
явственно.  Черезъ  2  мин.  впрыснуто  еще  2  унц.  крови  съ 
углекислымъ  натромъ :  сердцебіеніе  чаще,  явилось  сознаніе. 
Черезъ  3'  еще  2  унц.  и  затѣмъ  собака  спущена.  Въ  первый 
же  день  она  пила  молоко  и  спала,  а  черезъ  10  дней  выпу- 
щена на  волю  здоровой  *). 

Въ  другомъ  егоопытѣ  вся  кровь  собаки  перешла  болѣе  одно- 
го раза  черезъ  шприцъ,  причемъ  выпустилось  изъ  нея  35  унц. 
крови,  а  влито  2972  и  ІЗ  гранъ  углек.  натра.  Ни  разу  оста- 
новки въ  гзереливаніи  не  было.    Исходъ  б.  благополучный  2). 

43-хъ  лѣтняя  женщина,  послѣ  маточнаго  кровотеченія, 
вслѣдствіе  приращенія  послѣда,  пришла  въ  сильное  обморочное 
состояніе.  Др.  Вейкертъ  нашелъ  ее  безъ  пульса  и  съ  охоло- 
дѣвшими  конечностями.  Удаленіе  послѣда  и  остановившееся 
кровотеченіе  не  улучшило  положенія  погибающей.  Лекарства 
не  помогали,  а  потому  больной  перелита  кровь  ея  сына.  Опе- 
рація  переливанія  сопровождалась  частымъ  свертываыіемъ  кро- 
ви, засорявшемъ  конюлю  и  черезъ  то  не  опредѣлено  количе- 
ство перелитой  крови.  ІІослѣ  новаго  небольшаго  обморока, 
больная  стала  поправляться  3). 

Вслѣдствіе  большой  потери  крови,  послѣ  ампутаціи  въ  ниж- 
ней трети  бедра,  37-ми  лѣтняя  женщина  близка  была  къ 
смерти.  Др.  Фурнеръ  влилъ  ей  5  унц.  крови  отъ  мущины  и 
больная  черезъ  5  нед.  была  здорова  4). 

Сильное  кровохарканіе  одного  38-ми  лѣтняго  больнаго  до 
того  ослабило,  что  Др.  Блидингъ  влилъ  ему  5  унц.  козьей 
крови  и  больной  сдѣлался  здоровымъ  5). 


*)  Раутенбергъ,  1.  с,  стр.  37,  оп.  Г. 

2)  Тамъ  же,  стр.  37—40,  оп.  2. 

3)  Беиізсііе  Кііпік,  1862  ь.  стр.  230. 

4)  Егогіерз  Шітш,  1835  г.  №  989,  ХЬѴ,  стр.  334.  Ьоп<1.  теаіс.  Оаг.  Аи^изі  1835  г. 

5)  Кгоперз  Мгеп,  1842  г.  №  519,  стр.  208.  «Іоигпаі  <1е  РЬагтасіе  1842  г. 
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16-го  апр.  1872  г.  Др.  Кингъ  былъ  призванъ  къ  больно- 
зі у,  ослабѣвшему  отъ  гангренозной  раны  послѣ  ампутаціи 
нижней  конечности.  Нога  была  сильно  опухшею,  рана  покры- 
лась червями  и  отдѣляло  жидкую,  вонючую  сукровицу.  17-го 
апр.  насту пилъ  столбнякъ;  больному  дано  было  около  40  унц. 
водки,  черезъ  12-ть  часовъ  судороги  прекратились,  а  черезъ 
сутки  больной  пришелъ  въ  себя  и  сталъ  ѣсть.  Состояніе  улуч- 
шалось до  15-го  мая;  въ  этотъ  день  рана  снова  грязна,  съ 
отдѣленіемъ  вонючимъ,  силы  больнаго  стали  быстро  падать. 
27-го  мая,  безсознательному  больному,  похолодѣвшему  и  съ 
едва  замѣтнымъ  пульсомъ,  начали  дѣлать  непосредственное 
переливаніе  овечьей  крови.  Лишь  только  кровь  поступила  въ 
вену  больнаго,  какъ  пульсъ  его  поднялся  и  заблистали  глаза. 
Онъ  сталь  жаловаться  на  удушье  и,  при  первыхъ  его  словахъ, 
кровь  перестала  переходить  чрезъ  стеклянную  трубку;  послѣд- 
няя  выскочила  и  въ  ней  найденъ  свертокъ.  Черезъ  5  мин. 
больному  влито  сифономъ  еще  6  унц.  крови.  Послѣ  этого 
онъ  видимо  поправился  силами  и  рана  его  приняла  хорошій 
видъ.  Улучшеніе  было  не  долго  —  онъ  сталъ  жаловаться  на 
болѣзненныя  явленія  со  стороны  желудка,  пульсъ  упалъ,  рана 
приняла  прежній  грязный  видъ.  Черезъ  14  дней  хотѣли  по- 
вторить переливаніе,  но  не  могли  достать  крови  и  больной  на 
15-й  день  послѣ  переливанія  умерь  *). 

.  Что  касается  до  взглядовъ  на  способъ  производства  опе- 
раціи  переливанія  крови,  то  выше  уже  было  упомянуто,  что 
одни  примѣняли  способъ  непосредственнаго,  другіе  —  посред- 
ственнаго  переливанія.  Для  исполнения  нерваго, -ученые  забо- 
тились только  о  выборѣ  качества  трубки,  которая  не  должна 
была  составлять  собою  препятетвія  для  прохожденія  крови  изъ 
животнаго  въ  животное.  Количество  перелитой  крови  опре- 
дѣлялось  взвѣшиваніемъ  животнато  до  и  послѣ  операціи.  Ге- 
зелліусъ,  производя  свей  опыты  этимъ  же  способомъ,  опредѣ- 
лялъ  количество  переведенной  крови  только  приблизительно  2). 
Видя  однако  въ  этомъ  способѣ  недостатки,  ученые  стали  при- 
думывать аппараты  для  нереливанія.  Эти  послѣдніе  со  временъ 


')  ТЬе  ШсЬтопй  М  Ьоиізѵіііе  Мейісаі  «Ьитаі,  1872,  т.  XIV,  стр.  749. 
2)  Гезелліусъ.  стр.  66. 
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Блунделя  и  до  послѣдняго  времени  имѣли  рядъ  измѣненій:  луч- 
шимъ  считался  тотъ,  который  давалъ  наименьшую  возможность 
1)  прониканію  воздуха  въ  потокъ  кровообращенія  и  2)  наи- 
меньшую потерю  теплоты  переливаемой  крови.  Описывать  эти 
аппараты  считаю  излишним ь,  тѣмъ  болѣс,  что  они  предста- 
вляютъ  собою  очень  сложные  механизмы,  которыми  дѣлаютея 
трудно  применимыми  къ  практике.  Способъ,  которого  я  дер- 
жался при  моихъ  опытах к,  будетъ  опиеанъ  ниже. 

Изъ  этаго  крат к а го  описанія  псторическаго  очерка  опера ці и 
переливанія  крови  видно,  что  она  не  пришла  еще  къ  оконча- 
тельному результату,  въ  особенности  по  отношенію  примѣнгпія 
къ  ней  разнородной  крови.  Въ  заключеніе  его  нахожу  нуж- 
нымъ  привести  здѣсь  цифры  всѣхъ  случаевъ  нереливанія 
крови  человѣку  съ  1820  по  1871  г.  *). 

ДеФибринированная  кровь.               Цельная  кровь. 
Успѣшныхъ.    Неуспѣшиыхъ.     Успѣшиыхъ.  Неуспѣшныхъ. 
36^  66.  68.   52. 

~7о7  ~ш~ 

н.  . 

Подготовляя  себя  къ  практической  военно-полевой  хирур- 
гической дѣятельности  и  имѣя  въ  виду  съ  одной  стороны  но- 
слѣдствія  недостатка  крови  на  теченіе  ранъ  въ  иолевыхъ  ла- 
заретахъ,  а  съ  другой — разнорѣчіе  о  пользѣ  переливанія  разно- 
родной крови,  цѣльной  или  деФибринированпой,  я  приступилъ 
къ  ряду  провѣрочныхъ  опытовъ  этой  операціи  надъ  животными. 

Кровь  травоядно — жвачныхъ  животныхъ,  въ  большинстве 
опытовъ  мною  брасалъ  потому,  что  ее  можно  всегда  имѣть  въ 
большомъ  количестве. 

Мне  нужны  были  решенія  следующихъ  вопросовъ: 

1)  Переиосятъ  ли  живохныя  введенную  въ  ихъ  организмъ 
кровь  другого  по  виду  животнаго? 

2)  Если  переносятъ,  то  при  какихъ  условіяхъ,  т.  е.  при 
какомъ  количестве  и  качестве  крови — цѣльной  или  де- 

Г  Фибринированной? 

3)  Годна -ли  будетъ  къ  персливанію  разнородная  кровь,  если 
она  деФибринирова'нною  сохранялась  несколько  дней  при  О"? 

і)  Цифры  взяты  изъ  таблицъ  Д-ра  Гезелліуса.  стр.  151 — 155. 


—  80  - 


4)  Въ  какое  время  слѣдуетъ  переливать  кровь  остро-анеми- 
рова иному  больному,  если  ему  еще  предстоитъ  перенести 
ампутацію  одной  изъ  конечностей:  передъ,  тотчасъ  или 
спустя  нѣкоторое  время  послѣ  операціи? 

5)  Каковъ  будетъ  клииическій  ходъ  ампутаціонной  раны 
послѣ  переливанія  разнородной  крови? 

6)  Если  разнородная  кровь  окажется  вредною  для  животнаго, 
то  какія  будутъ  причины  иеблагополучнаго  исхода? 

Прежде,  чѣмъ  приступлю  къ  описанію  моихъ  опытовъ,  я 
у  помяну  здѣсь,  что  животнымъ  по  большей  части  за  3  дня 
до  операціи  измѣрялась  рег  апит  каждодневно  утромъ  и  вече- 
ромъ  температура,  сосчитывались  удары  сердца  и  число  ды- 
ханій.  Операція  производилась  большею  частію  спустя  несколько 
часовъ  (не  мѣнѣе  2)  послѣ  кормленія  животнаго.  Передъ  опе- 
раціею  животное  взвѣшивалось,  потомъ  снова  измѣрялась  его 
температура  и  сосчитывались  удары  сердца  и  число  дыханій. 
Операція  переливанія  производилась  и  тѣмъ  и  другимъ  спосо- 
бомъ:  непосредственное — помощію  стеклянной  трубки,  длиною 
15  дюймовъ,  одинъ  конецъ  которой  былъ  тупо  загнутъ,  а  другой 
оставался  прямымъ,  для  соединенія  его  съ  гуттаперчевой  тру- 
бочкой, надѣтой  на  стеклянную  канюлю;  посредственное  же  — 
съ  помощію  обыкновенная  стекляннаго  сифонэ,  вмѣщавшаго 
въ  себѣ  3*/2  унціи  жидкости.  Канюли  употреблялись  серебряныя 
и  тупоизогнутыя;  деФибринированіе  крови  производилось  тремя 
серебряными  прутиками,  укрѣпленными  въ  рукоятку.  Нослѣ 
деФибринированія  она  процѣживалась  черезъ  полотно  или  шел- 
ковую матерію  и  переливалась  въ  животное  или  тотчасъ,  или 
спустя  іб  часовъ;  въ  послѣднемъ  случаѣ  согрѣваніе  крови  до 
39°С  производилось  постепенно.  Помощниками  были  большею 
частію  Гг.  студенты  Медико-Хирургической  Академіи  и  нѣко- 
торые  опыты  производились  въ  присутствіи  Г-на  Профессора 
той-же  Академіи,  Николая  Васильевича  СклиФОсовскаго. 

Опытъ  I. 

Щенокъ,  изъ  породы  дворняжекъ,  съ  длинною  рыжею  шер- 
стью. Температура  38,5 — 38,9,  сердце  80 — 84,  ровно,  дыха- 
ніе  14 — 16. 

із  іюля.  Т-ра  38,6,  сер.  80,  дых.  16;  вѣсъ  тѣла  5375  грм., 

11  ч.  утр.  чистаго  вѣса  принято  5175  §гага,  а  приблизительно 


—  31  — 


200  §гат,  откинуто  на  содержимое  кишекъ.  Масса 
крови  5-^=398  §тат.  Собака,  привязанная  къ  столу, 
немного  билась  вовремя  открыванія  сосудовъ. 

ііч.  зо  м.  Въ  2  пріема  выпущено  изъ  правой  бедренной 
артеріи  крови  МО  §гат. 

12  ч.  30  м.  Дыханіе  36,  неправильное,  сердце  128,  неровно 
и  толчки  его  не  ощущались  рукой;  зрЫпсіог  апі  по- 
луоткрытъ,  роговицы  мало  мало  чувствительны.  Со- 
бака покойна.  Влито  52  §гаш.  кошачьей  крови  (полу- 
чена отъ  4>  кошекъ)  въ  продолженіи  2  мин:  дыханіе 
сдѣлалось  рѣже  и  толчки  сердца  ощущались  рукою 
слабо. 

12  ч.  35  м.  Влито  еще  52  §гаш.  крови  также  медленно:  при 
началѣ  этого  переливанія,  дыханіе  стало  дѣлаться 
неровнымъ  и  снова  частымъ.  По  окончаніи-же — яви- 
лись рѣдкія,  короткія  вдыханія  и  нродолжительныя 
выдыханія. 

12  ч:  40  м.  Безчувственнная  собака  снята  со  стола  и  поло- 
жена у  открытаго  окна.  Дыханіе  ея  было  діаФрагмити- 
ческоеи4въ  мин.,  сердцебіенія  не  ощущалось;  глаза 
были  закрыты.  Явилась  непроизвольная  деФекація  и 
затѣмъ  врЫпсіог  апі  остался  совершенно  открытымъ; 
она  облита  холодною  водою  3  раза. 

12  ч.  50  м.  Дыханіе  грудное  и  8,  толчки  сердца  едва  ощуща- 
лись, они  были  не  роЕны. 

12  ч.  55  м.       Собака  облита  снова  водой,  и  вслѣдъ  за  этимъ 
она  приподняла  голову,  которую  однако  тотчасъ  опу- 
стила. Оставлена  на  вѣтру. 
1  ч.  30  м.       Собака   сама   соскочила   съ  окна  и  убѣжала  въ 
уголъ  комнаты.  Она  сѣла  прижавшись  къ  стѣнѣ  и 
начала  трястись  отъ  холода,  черезъ  что  дыханій  и 
сердца  нельзя  было  наблюдать.  Завернутая  въ  прос- 
тыню, она  скоро  заснула, 
з.  ч.  зо  м.      не  тряслась  и  спала.  При  кличкѣ,  сначала  не 
слыхала,  а  потомъ  отвѣчала  только  прижиманіемъ 
ушей.  Молоко  не  пила. 
8  ч-  Собака  еще  сыра  и  лизала  на  иогѣ  рану.  Она 

выпила  іѴ/д  стакана  согрѣтаго  молока  и  за  тѣмъ 
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выпустила  на  простыню  немного  прозрачной  мочи. 
Въ  ранкахъ  ея  особеннаго  ничего  не  было  замѣтно. 
Т-ра  39,8,  дыханій  20,  сердце  124.,  неровно. 
14  іюля.  Собака  просилась  изъ  комнаты  и  виляла  хвос- 

9  ч.  утр.   томъ>  т-ра  39,5,  д.  Ц  20,  с.  118,   неровно.  Она 
съѣла  1/2  ф.  сырого  мяса  и  выпила  1/2  бут.  молока, 
бч.  в.  Т-ра  39,6,  д.  20,  с,   120,  рѣже  и  ровнѣе.  На 

полу  найдено  не  много  обыкновенной  мочи, 
ібіюля.  Т-ра  39,2,  д.  16,  с.  104.  Ранки  чисты,  грану- 

8  ч.  утр.    ляція  на  ыихъ  замѣтна  черезъ  лупу.  Въ  ночь  у  со- 
баки было  полужидкое  испражненіе  сѣраго  цвѣта. 
б  ч.  в.        т — ра  39,5.  д,  16,  с.  112.  Днемъ  ѣла  кашицу  и 
и  мясо. 

17  іюля.         т — ра  38,9,  д.  16,  с.  96,  съ  рѣдк.  перемежками. 

8  ч.  утр.   Ранки  хорошо  гранулировали. 
25  Іюля,         Ранки  уменьшились  болѣе,  чѣмъ  на  половину  (онѣ 
8  ч.  утр.   были  сдѣланы  въ  21/2  д.)  и  были  выполнены  неровными 
грануляціями.   Оиѣ  протушированы  ляписомъ  и  со- 
бака, послѣ  корма,  выпущена  на  улицу. 
11  Августа.       Она  была  здорова  и  вѣсила  5234  §га. 

Вышеозначенные  припадки  я  объяснилъ  тѣмъ„  что  второпяхъ 
забылъ  наполнить  канюлю  деФибринированною  кровью,  какъ 
сдѣлалъ  это  при  первомъ  переливаніи,  вслѣдствіе  чего  воздухъ 
изъ  канюли  вошелъ  въ  сердце.  Вода  и  вѣтеръ  видимо  иомопш 
собакѣ  оправиться. 

>      Опытъ  II. 

Большой  сѣрый  котъ,  только  что  купленный,  вѣс,  4504  §гт. 
Вычитая  150  §гт.  на  содержимое  кишекъ,  чистый  вѣсъ  былъ68„ 
принятъ  за  4355  §ш.  Масса  крови  335  §гга.  Т — ра  38,7,  с. 
ровно,  д.  12. 

16  іюля.         Выпущено  въ  2  пріема  90  §гт.  крови  изъ  правой 
12    ч-    бедренной  артеріи.   Котъ  чрезвычайно  сильно  дер- 
гался и  зевалъ,   а  потомъ  утихъ  и  дѣлалъ  частое, 
поверхностное  дыханіе,  причемъ  толчки  сердца  его  не 
ощущались. 


)  Для  краткости  я  буду  означать  дыханіе  и  сердце  только  первыми  ихъ  буквами:  д.  с. 
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ч.  Впрыснуто  60  §ш.  свѣжей  собачьей  деФибрини- 
рованной  крови  въ  продолженіи  2'.  Дыханіе  сдѣла- 
лось  ровнѣе,  глубже  и  не  такъ  часто,  толчки  сердца 
ощущались  рукой.  Отвязанный,  быстро  соскочилъ  со 
стола  и  бѣжалъ  подъ  печь,  гдѣ  и  находился  болѣе 
2  сутокъ. 

19ІЮДЯ.  Котъ  сидѣлъ  на  окнѣ  въ  кухнѣ.  Т — ра  39,  с. 

6  ч- У-     100,  д.  12.    Выпилъ    7з  стак.    молока  и  съѣлъ  2 

небольшихъ  кусочка  сыраго  мяса.  Онъ  видимо  ску- 
чеиъ  и  на  ласки  не  огвѣчалъ. 

7  ч.  в.        Т— ра  39,2,  с.  100,  д.  18.   Выпилъ  '%  стакана 

молока. 

20іюля.  Т— ра  38,8,  с.  96,  д.  16.  Котъ  ласкался  и  об- 

6  ч- У-  тиралъ  морду  ланкой.  Онъ  выпилъ  Щ  стак.  мо- 
лока  и  съѣль  1  4  ф.  мяса.  Испражненій  въ  кухнѣ  не 
было  видно. 

22-  Ранки  на  шеѣ  и  ногѣ  срослись  1-мъ  натяженіемъ, 

швы  сняты.  Котъ  сидѣлъ  на  окнѣ  и  посматривалъ 
все  на  улицу.  Т — ра  38,4.  д.  14.  с.  62. 
До  30  іюля  нпкакпхъ  перемѣнъ. 
Въ  этотъ  день  котъ  сбъжалъ. 

Опытъ  Щ. 

Сука,  съ  бѣлою  длинною  шерстью,  породы  дворняжекъ. 
Т— ра  39  —  39,5,  с.  90—100,  неровно.  Дых.  20. 
20іюля.7ч.в.    Т— ра  Щ%  д.  20,  с.  92.  Вѣсъ  (9638— 300)  = 
9338  §гш.  Масса  крови  719  §гш. 
7  ч.  зоі .       Выпущено  нзъ  правой  бедренной  арт.  въ  два  пріема 
330  §гш.  Появилась  сильная  слабость,  дыханіе  сдѣ- 
лалось  частымъ  и  поверхноетнымъ,  сердце  рукою  не 
ощущалось,  при  выслушиваніи  же,  оно  било  160. 
8  ч-  Влито  чрезъ  яремную  вену  90  §пп.  свѣжей,  теля- 

чьей, деФибринпрованной  крови  (приготовленной  2Ѵ2  ч . 
назадъ),  при  т — рѣ  39°  с.  Дыханіе  сдѣлалось  рѣже 
и  толчки  сердца  явственнѣе. 
в  ч.  8  м.  Влито  еще  90  §тш.  Собака  стала  визжать,  рваться 
и  испустила  свѣтлую  мочу  въ  большомъ  количествѣ: 
сердце  ея  било  часто,  слабо,  но  явственно;  дыханіе 
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участилось.  Во  все  время  наложенія  швовъ  на  раны, 
собака  билась,  отвязанная  же,  она  тотчасъ  припод- 
няла голову,  соскочила  со  стола  и  пошла  тихо  въ 
уголъ,  причемъ  держала  больную  ногу  на  вѣсу;  она 
скоро  легла  и  вытянула  шею  по  полу;  поданное  ей 
молоко  только  понюхала. 
9ч-  Т— ра  4-0,2.  д.  24,  с.  140  —  неправильно.  Собака 
была  скучна,  ничего  не  ѣла.  Переложена  на  поло- 
викъ  въ  ту  комнату,  гдѣ  лежала  собака  1-го  опыта. 

21  іюля.  Собака  лежала  на  той  же  подстилкѣ  и  лизала  ра- 

ну. При  моемъ  появленіи  —  тотчасъ  вытянула  шею 
по-полу.  Т — ра  40,  д.  24,  с.  120  неровно.  Послѣ 
ея  изслѣдованія,  она  выпила,  лежа,  Ѵ2  бут.  молока. 
Испражнеиій  еще  не  было. 
8  ч-  Кашицу  и  мясо  не  ѣла.  Т — ра  40,2,  д.  24,  с. 
128.  Молока  выпила  болѣе  2-хъ  стакановъ,  но  так- 
же лежа.  Края  ранъ  припухли,  швы  держались  на 
иихъ  хорошо. 

22  Іюля.  Около   собаки  находилось  полужидкое  испражне- 
7  ч-  У-    ніе  сѣраго  двѣта,  подстилка  съ  одного  угла  смо- 
чена мочею,  которая,  по  видимому,  была  нормальна. 
Т — ра  39,9,  д.  20,  удары  сердца  правильнѣе  и  1 20. 
Отвязанная,  собака  прошла  два  раза  по  комнатѣ,  а 

>   ч     потомъ  съѣла  *Д  ф-  сыраго  мяса  и  выпила,  стоя,  Ѵ2  бут. 
молока.  Затѣмъ  она  легла  на  сѣно. 

Въ  3  часа  она  съѣла  У2  тарелки  картоФельнаго 
супу  съ  мясомъ. 
8  ч.  в.       Т— ра  40,  д.  20,  с.  120.  Пила  молоко,  на  полу 
комнаты   найдено  было  одно  полужидкое  испражне- 
ніе  сѣраго  цвѣта.  Раны  открылись,  дно  ихъ  не  чисто 
и  грязно- сѣраго  цвѣта;  онѣ  промыты  водою  съ  кар- 
боловой кислотой  % 
23-го  іюля.       Собака  ходила  и  смотрѣла  весело,  ѣла  хлѣбъ  и 
7  ч.  утра.    мясо.  Раны  ея  гранулировали.   Температура  39,6. 
д.  20,  с.  112. 


4)  Для  промыванія  ранъ  я  всегда  бралъ  тепловатую  воду  и,  на  одинъ  ея  фунтъ,  прибав- 
лялъ  одну  драхму  карболовой  кислоты. 


8  ч.  веч.        Она  виляла  хвостомъ  п  просилась  за  дверь.  Т-ра 

39,6.  д.  20,  с.  116. 
24іюня.7ч.      Собака  была  бодра.   Т-ра  37.4.   д.  18,  с.  100. 

Съ  этого  дня  она  выпускалась  на  улицу  и  прихо- 
дила въ  комнату  только  ѣсть. 

9  Августа.       Ранки  собаки  почти  поджили  и  она  вѣсила  9378 

§тш.  Черезъ  3  дня  я  не  видѣлъ  уже  ее  на  своемъ 
дворѣ. 

Опытъ  IV. 

Курчавый  щенокъ,  дворняжка.  Т-ра  38,2 — 38,8,  Дыханіе 
12—16.  Сердце  80—92. 

23інш.7ч.в.    Т-ра  38,7.  д.  16,  с.  88.    Вѣсъ  (74-61—250)  = 
7211  §гт.  Масса  крови  ±=  555  §гш. 

7  ч.  15'         Выпущено  было   въ  два  нріема  210  §гт.  крови 

изъ  правой  бедренной  артеріи.  Собака  не  особенно 
сильно  оелабѣ.іа,  перестала  визжать  и  начала  ды- 
шать учащеннѣе. 

8  часовъ.        Д.  36.    Толчки  сердца  не  ощущались,  при  вы- 

слушиваніи  же  —  128  ;  роговицы  сдѣлались  мало 

чувствительными, 
■і 

8  ч.  15'  Впрыснуто  въ  лѣвую  наружную  яремную  вену,  въ 
продолженіи  1',  90  §гт.  телячьей  деФибринированной 
крови.  Дыханіе  сдѣлалось  покойнѣе  и  не  такъ  ча- 
сто,  сердце  било  часто  и  едва  ощущалось  рукою. 

8  ч.  20'  Впрыснуто  еще  90  §гт.  той  же  крови.  При  концѣ 
2-го  шприца,  собака  стала  безпокоиться  и  въ  ея 
брюшной  полости  послышалось  урчаніе  ;  наложенію 
швовъ  на  раны,  она  сильно  сопротивлялась^  а  за- 
,  тѣмъ,  еще  на  столѣ,  испражнилась  сухимъ  каломъ 
и  свѣтлою  мочею. 

8  ч.  зо;         Снятая  со  стола,  собака  пошла  тихо  съ  опущен- 

ной головой  въ  уголъ  комнаты,  гдѣ  и  легла  скоро 
на  брюхо  и  вытянула  шею. 

9  час.  Появились  небольшое  кровянистое,   вонючее  ис- 

пражненіе  и  тенезмы,  а  спустя  2'  —  кровавая  моча. 
Т-ра  39,5,  д.  24-,  с.  160  —  слабо.  Собака  перемѣ- 
щена'въ  другую  комнату. 

з* 
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24іюля.бчу.  Собака  найдена  мертвою  и  еще  теплою.  Полъ 
былъ  обмаранъ  большимъ  количествомъ  кровяни- 
стыхъ  испражненій.  На  ранахъ  находились  флюк- 
туирующія,  небольиіія  опухоли.  При  разрѣзѣ,  онѣ 
заключали  въ  себѣ  немного  слабо  свернувшейся 
крови.  Клѣтчатка  и  мышцы  были  окрашены  въ  чер- 
ный цвѣтъ.  Смертельный  исходъ  въ  данномъ  случаѣ 
зависѣлъ,  вѣроятно,  отъ  того,  что  кровь  была  скоро 
впрыскиваема  въ  ослабленное  сердце.  Вскрытія  не 
дѣлалъ  за  неимѣніемъ  мѣста. 

Опытъ  V. 

Щенокъ,  съ  рыжей  густой  шерстью.  Приведенъ  въ  3  ч. 

пополудни  3-го  августа.  Онъ  поѣлъ  хлѣба  и  мясного  супу. 

з  авг.  6  ч  в.  Т-ра  39,2.  д.  16,  с.  86,  толчки  его  большею  ча- 
стію  ровны.  Вѣсъ  (8444  &гт.  —  280  §г.)  ™  8164 
|і.  Масса  крови  =  628  §гт. 

6  ч.  15'  Выпущено  было  въ  два  пріема  изъ  правой  бе- 
дренной артеріи  240  §гт.  крови.  Вслѣдъ  затѣмъ  у 
собаки  появились  судорожное  подвргиваніе  конечно- 
стями и  сильная  слабость,  роговицы  сдѣлались  по- 
чти нечувствительными.  Она  лежала  смирно  и  дѣлала 
62  дыханія  ;  толчки  сердца  не  ощущались  руКою. 

6  ч.  45  м.  Перелито  медленно  въ  яремную  вену  60  §г.  де- 
Фибринированной,  свѣжей  телячьей  крови:  дыханіе 
сдѣлалось  покойнѣе,  толчки  сердца  ровны  и  ощу- 
щались рукою. 

6  ч.  52  м.       Влито  еше  60  §г.  той  же  крови  и  также  медлен- 

но. Дыханіе  —  глубже  и  рѣже,  толчки  сердца  рѣзче 
и  съ  перерывами. 

7  часовъ.        Влито  тихо  еще  60  §г.  Собака,  стала  визжать  и 

сильно  рваться.  При  наложеніи  швовъ  на  раны,  дви- 
женія  ел  еще  болѣе  усилились. 

7  ч.  15  м.       Снятая  со  стола  на  полъ,  она  тотчасъ  легла. 

7  ч.  20  м.  Мочеиспусканіе,  но  не  окрашенное  кровью.  Со- 
бака перешла  въ  уголъ  на  трехъ  ногахъ.  Темпера- 
тура ея  39,9.  д.  24,  с.  140  —  неправильно.  Она 
молоко  не  пила. 
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Эчасовъ.        Собака  спала  свернувшись. 

4  авг.  6  ч.  у.    Полъ  комнаты  чисть.  Собака  лежала  свернувшись 

и  на  зовъ  не  отвѣчала.  Ранки  ея  были  чисты.  Т-ра 

39,9,  д.  24.,  с.   128  и  неправильно.    Она  выпила 

ста кань  молока. 
6  ч.  веч.        Т — ра  4-0,1.  д.  28  с.  132,  ровно.  Собака  спала. 

На  полу  находилось  много  обыкновенной  мочи. 

5  авг.  6  ч.  в.     робака  лизала  ножную  рану,    на    которой  два 

верхнихъ  шва  были  сдернуты  и  уголъ  ея  открылся. 
Дно  раны  представлялось  сѣроватымъ.  Швы  шейной 
раньі  держались  хорошо  ;  ея  края  были  припухши 
и  красны.  Т — ра  39,9.  д.  24,  с.  120  —  неровно. 
Собака  выпила  Щ  бут.  молока  и  съѣла  немного 
жареной  телятины. 

6  час.  веч.       Въ  противоположномъ  углу  отъ  собаки  находилось 

много  У2  жидка  го  испражненія,  въ  которомъ  было 
найдено  немного  тонкихъ  кровяныхъ  жилокъ.  Т — ра 
4.0,  д.  26,  с.  128. 

7  авг.  7  ч.  в.     Ночью  было  полужидкое  испражненіе  безъ  кровя- 

ныхъ жилокъ.  Собака  ходила,  но  еще  скучною;  она 
пила  молоко.  Т— ра  ея  39,7,  д.  20,  с.  110.  Ранки 
на  шеѣ  и  ногѣ  были  раскрыты  на  всемъ  своемъ 
протяжении  и  дно  ихъ  уже  покрылось  грануляціями. 
6ч  в-  Т-ра  39,7.  д.  20  с.   118.  Она  днемъ  ѣла  мясной 

супь  и  пила  зюлоко. 
9  Авг.  Собака  весела,  виляла  хвостом  ь  и  просилась  на 

7ч- №    улицу.  Т.2  ея  39,4.  д.  18.  с.  92. 
12  Авг.  Ранки  начали  стягиваться.  Собака  принимала  пищу 

въ  большомъ  количествѣ.  Т-ра  39  д.  Щ  с.  86;  она 
была  выпущена  на  дворъ. 
25  Авг.  Ранки  поджили.  Собака  была  совершенно  здорова. 

Въ  г/2  Сентября  я  видѣлъ  ее  въ  госпитальномъ  саду,  иг- 
равшею съ  другими  собаками. 

Опытъ  VI. 

Большой,  крѣпкій  кобель,  съ  чорной  длинной  шерстью. 
Т-ра  39,1. — 39,  6,  дых.  16 — \6.  Сердце  100 — съ  рѣдкими  пе- 
ремежками. 
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7  ч.  в. 


7  ч.  30  и. 


ізавг.  т-ра  39,3.  с.  100.  д.  16.  Вѣсъ  (18500 -500)= 

2  ч.  дня  18000  §гт;  масса  крови  1385  §гт.  Привязанная 
къ  столу,  собака  сильно  билась,  чрезъ  что  замѣдля- 
лось  вставленіе  трубочки  въ  бедренную  артерію. 
2.  ч.  30  и.  Въ  3  пріема  выпущено  изъ  ея  правой  бедренной 
артеріи  540  §гт.  крови.  Съ  каждой  порціей  дыха- 
ніе  собаки  прогрессивно  учащалось  и  подъ  конецъ 
дошло  до  82;  толчки  сердца  рукою  не  ощущались 
и,  при  выслушиваніи,  били  148;  роговицы  сдѣлались 
едва  чувствительными;  отвязанная,  она  лежала  смир- 
но; снятая-едва  прошла,  пошатываюсь,  въ  уголъ 
комнаты  и  легла. 

Т-ра  4-0,  толчки  сердца  едва  ощущались  рукою 
и,  при  выслушиваніи,  били  128.  д.  32.  До  сихъ  иоръ 
собака  выпила  около  3  стак.  воды. 

Собака  бокомъ  была  привязана  несильно  къ  столу. 
Она  легко  дала  вскрыть  себѣ  яремную  вену  и  вста- 
вить въ  нее  канюлю,  чрезъ  которую  затѣмъ  выпу 
щено  было  еще  30  §гат.  крови. 
7  ч.  45  м.  Впрыснуто  медленно  90  &гш.  свѣжей  деФибрини- 
рованной  телячьей  крови.  Дыханіе  сдѣлалось  нѣсколь- 
ко  глубже  и  рѣже;  собака  спокойнѣе. 

7  ч.  53  м.         Впрыснуто  еще  90    §га.  тойже  крови  и  также 

медленно.  Ритмъ  дыханія  тотъ-же,  толчки  сердца 
ощущались  рукою. 

8  ч-  Впрыснуто  90  §гт.:  собака  начала  рваться. 

8  ч.  ю  и.  Впрыснуто  90  &гт.  въ  продолжены  3':  собака 
стала  сильнѣе  рваться,  дыханіе  ея  сдѣлалось  час- 
тымъ,  поверхностнымъ,  толчки  сердца  не  ощутимыми, 
появилось  урчаніе  въ  брюшной  полости  и  за  тѣмъ 
отдѣленіе  газовъ;  канюля  вынута  и  пущенная  кровь 
изъ  вены  пошла  сильной  струей.  По  мѣрѣ  ея  вы- 
Нусканія,  собака  дѣлалась  покойнѣе,  дыхаыіе  рѣже 
и  толчки  сердца  явственнѣе,  хотя  и  часты;  крови  вы- 
пущено было  120  §гт.  и  за  тѣмъ  рана  зашита. 

8  ч.  30  м.         Снятая  со  стола,  собака  пошла  тихо  въ  уголъ  и 

легла  вытянувшись  во  всю  длину. 

9  ч  Т-ра  40,8   д.  32  с.  140,— слабо.  Собака  выпу- 


—  39  — 

стила  немного  темной  мочи  и  вслѣдъ  затѣмъ  явилось 
одно  У2  жидкое,  вонючее  испражненіе.  Она  молоко 
не  пила.  Вынесена  въ  другое  помѣщеніе. 

14  Авг.    •      Собака  спала  свернувшись.  Ночью  было  небольшое 

6  ч.  утр.    кровянистое  иснражненіе.  Т-ра  4Ю, 6.  д.  28с.  128  слабо. 
6  ч.  в.  Она  днемъ  выпила  2  стак.  молока.  На  полу  най- 
дено жидкое  испражненіе  съ  неболыиимъ  количест- 
вомъ  кровяныхъ  жилокъ.  Т-ра  4-0,8.  д.  32.  с.  132 
и  било  сильнѣе. 

15  Авг.  Х-ра  40,3.  д.  22.  с.  120.  неровно.  Собака  сьѣла 

7  ч.  утр.    вяло  немного  холоднаго  жаренаго  мяса   и  выпила 

Уз  бут.  молока.  На  ея  ранахъ  швы  разошлись;  дно 
ихъ  грязновато-сѣраго  цвѣта.  На  полу  было  най- 
дено много  обыкновенной  мочи.  Собака  переведена 
въ  прежнее  помѣщеніе. 
6  ч.  в.  Т-ра  40,5.  д.  22.  с.   126  Раны  были  промыты. 

Собака  болѣе  лежала. 

16  Авг.  Ночью  было  У2  жидкое  испражненіе  сѣраго  цвѣта. 
7  ч-  УТР-    При  мнѣ  собака  выпустила  нормальную  мочу.  Т-ра 

40.  д.  20  с.    120 — неправильно.  Она  сьѣла  У2  ф. 
сырого  мяса.  Раны  ея  были  цромыты. 
6  ч-  в>  Т-ра  40,2.  д.  22  с.  126.  Раны  были  промыты;  края 

ихъ  опухли  и  красны,  дно — очищалрсь.  Было  еще 
Уз  жидкое  испражненіе. 

17  и  18  Авг.      Ничего  особеннаго,  кромѣ  1/2  жидкихъ  испраж- 

неній.  Собака  болѣе  лежала. 

19  Авг.  Собака  стала  ходить,  но  голову  и  хвостъ  держала 
7  ч.  утр.    опущенными.  Т-ра  ея  39,8.  д.  16.  с.  116.  Она  ис- 
пражнялась гуще. 

20  Авг.  Т-ра  40,1.  д.  20.  с.  \  20;  края  шейной  раны  опухли 
7  ч.  утр.    и  были  покрыты  сухими  кровяными  свертками  (вѣ- 

роятно  расчесала  рану).  На  ногѣ  рана  чиста.  Послѣ 
промыванія  ранъ,  шея  была  забинтована. 

7ч-в-  Т-ра  39,8.  с.  112  д.  16.  Собака  ѣла  днемъ  мясо 

и  супъ  съ  крупой. 

22  Авг.  Раны  выполнились  грануляціями.  Испражненіе  нор- 

мальное. Т-ра  39,4.  с.  100.  д.  Ш  Собака  похудѣла 
и  вѣсила  .14  7 42  §гт. 
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24  Авг.  т_ра  39.  с.  96  д.  16.  Ѣла  много,  весела  и  про- 

7  ч.  утр       силась  на  улицу.  Съ  этого  дня  она  водилась  по  не- 
скольку разъ  въ  день  на  прогулку  й  купалась  въ  Невѣ. 
31  Авг.  она  видимо  поправилась;  ранки*  ея  почти 
поджили,  12  Сентября  она  была  совершенно  здорова. 
Въ  этомъ  случаѣ  медленное  поправленіе  собаки  зависѣло 
отъ  сильнаго  катарра  кишечника,  на  которомъ  болѣе  всего  ото- 
звалось перепелненіе  кровеносной  системы  перелитою  кровью. 

Дальнѣйшіе  опыты  мои  были  прерваны  переѣздкою  на  дру- 
гую квартиру,  на  которой  уже  нельзя  было  держать  больныхъ 
собакъ.  Къ  нимъ  я  снова  приступилъ  въ  началѣ  этого  года, 
благодаря  любезному  одолженію  многоуважаемаго  профессора 
И.  М.  Сорокина,  давшаго  мнѣ  позволеніе  производить  опыты 
въ  практическихъ  комнатахъ  его  кабинета  при  Анатомическомъ 
Институтѣ. 

Опытъ  VII. 

Большой  чорный  котъ,  только-что  принесенный,  вѣсилъ 
(5324- — 180)  =  5143  §гт.  При  иззіѣреніи  его  т — ры  онъ  выр- 
вался и  разбилъ  термометръ.  Сердце  60.  Дыханіе  14.  Масса 
крови  395  §гт. 

23янв.1873г.    Привязанный  къ  столу,  котъ  сильно  бился  изевалъ. 

12  ч.  45  м.  Выпущено  было  въ  3  пріема  90  &гаі.  крови  изъ  его 
правой  бедренной  артеріи.  Подъ  конецъ  —  кровь  пе- 
рестала идти,  а  когда  была  вынута  изъ  артеріи  тру- 
бочка, то  она  пошла  сначала  слабою  струею,  а  за- 
тѣмъ  подавалась  только  каплями.  Этой  послѣдней 
вышло  еще  не  болѣе  30  §гт.  Котъ  сильно  ослабѣлъ, 
пересталъ  зевать,  его  дыханіе  сдѣлалось  частымъ  и 
поверхностнымъ,  толчки  сердца  не  ощущались  рукою. 

1  ч.  15  м.  Впрыснуто  медленно  30  ^пп.  собачьей,  свѣжей,  де- 
Фибринированной  крови.  Дыханіе  сдѣлалось  рѣже  и 
глубже,  сердце  едва  ощущалось. 

1  ч.  20  м.      Впрыснуто  медленно  еще  30  §гю.  той  же  крови. 

Котъ  начал ъ  рваться,  толчки  его  сердца  били  часто 
и  ясно. 

і  -т.  зо  м.  Отвязанный,  онъ  скоро  соскочилъ  и  убѣжалъ  въ 
темный  уголь  комнаты,  гдѣ  и  легъ  поджавши  ноги. 
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24  янв.       Котъ  сидѣлъ  въ  томъ  же  углу;  на  подходившую 
8  ч.  утра.  къ  нему  незнакомую  собаку,  онъ  не  обращалъ  вни- 

манія;  молоко  не  пилъ  и  мясо  не  ѣлъ.  Испражненій 
его  въ  комнатѣ  не  было  видно. 

25  янв.       Котъ  сидѣлъ  въ  томъ  же  углу  и  въ  томъ  же  по- 
8  ч.  утра,  ложеніи.  Перенесенный  на  столъ,  при  поглаживапіи, 

онъ  сталъ  ласкаться,  а  потомъ,  перейдя  на  окно, 
сталь  проситься  на  улицу.  Пищу  не  ѣлъ. 
6  ч.  вечера.     Котъ  сидѣлъ  на  окнѣ  и  обтирался  лапою.  Онъ 
пилъ  немного  молока.  Ранки  его  склеились. 

26  янв.        Котъ  перешолъ  въ  другую  комнату  и  едва  не  убѣ- 

жалъ  въ  открытое  окно.  Онъ  пилъ  молоко  и  ѣлъ  мясо. 

27  янв.       Котъ  сидѣлъ  на  окнѣ;  онъ  ѣлъ  І  пилъ  хорошо. 

Швы  съ  его  раны  сняты. 

28  янв.       Котъ  самъ  подходилъ  ласкаться.  Онъ  здоровъ'. 

зо  янв.       Незамѣтно  выскочплъ  въ  открытую  Фортку  и  бѣ- 
жалъ. 

Кота  этого'  нѣсколько  разъ  вндѣлъ  г.  проФессоръ  Н.  В. 
Склифосовскій. 

Опытъ  VIII. 

Большой,  крѣнкій,  пестрый  кобель,  изъ  породы  дворняжекъ. 
Т-ра  38,8 — 39,5.  с.  100— !  12,  съ  рѣдкими  перемежками;  д. 
16—18. 

зо  янв.       Т-ра '39.  с.  100.  д.   16.  Вѣсъ  (20498—600)  = 

Юч.  утра.  19898  Привязанный  къ  столу,  сильно  бился, 

особенно  при  открыты  бедренной  артеріи. 

ю  ч.  15  м.  Выпущено  было  въ  2  пріема  600  §гаі.  крови  ех 
агі.  Гетогаі:  собака  сильно  ослабѣла,  отвязанная, 
лежала  смирно  и  часто  дышала. 

ю  ч.  45  м.  Сшиванію  раны  не  сопротивлялась.  Она,  снятая 
со  стола,  перешла  пошатываясь  въ  другую  комнату 
и  легла  подл,  столъ,  вытянувшись  во  весь  ростъ. 

11  ч.  45  м.     Дыханіе  8.   с.  168,  толчки  его  едва  ощущались. 

Спустя  2  часа,  я  "хотѣлъ  перелить  черезъ  ея  бедрен- 
ную вену  і  6-ти  часовую, деФибринировапную,  телячью 
кровь,  но  исполнить  .это  мнѣ  не  удалось  по  прими нѣ 
сильна  го  беспокойства  собаки. 
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31  яив.        Собака  немного  ѣла  скидкой  кашицы,    пила  мо- 
9  ч- утр-    локо  и  воду.  Она  рану  на  ногѣ  разорвала, 
іфеврадя.      Т-ра   39,6.   с.    132.  д.   20.    Собака  съ  вечера 
9  ч-  УТР     ничего  не  ѣла.  Ранка  на  ея  ногѣ  была  вяла  и  грязно- 
сѣраго  цвѣта. 

9  ч.  30  м.      Выпущено  изъ  ея  лѣвой  бедренной  артеріи  въ  2 
пріема  540  §гт.  крови:  собака  ослабѣла,  но  вскрыть  • 
ѵ.  ахШагіз  не  дала.   Открыта  ея  правая  наружная 
яремная  вена. 

9  ч.  55  м.      Явилось  конвульсивное  подергиваніе  конечностями; 

д.  8  и  очень  глубокое.  Сердцебіеніе  не  ощущалось 
рукою. 

Ю  ч.  Медленно  впрыснуто  90  §гт.  деФибринироваиной 
телячьей  крови,  сохранявшейся  20  часовъ  въ  заку- 
поренной бутылкѣ  при  0°:  дыханіе  сдѣлалось  не 
такъ  глубоко. 

ю  ч.  5  м.      Впрыснуто  медленно  90  §гт:  той  же  крови:  д.  20, 

сердце  ощутимо  и  било  часто. 
Юч.  ю .м.  Впрыснуто  90  §ш:  толчки  сердца  сильнѣе,  дыханіе 

правил ьнѣе. 

ю  ч.  15  л.     Еще  40  §гт.  собака  завертѣла  головой,  дыханіе 
сдѣлалось  чаетымъ  и  толчки  сердца  опять  слабы. 

10  ч.  25  м.     Собака  дышала  покойно  и  моргала  глазами;  сердце 

ея  било  часто  и  ясно.  Впрыснуто  въ  продолженіи  3' 
еще  90  §гт.  той  же  крови:  собака  стала  визжать  и 
рваться.  На  раны  ея  наложены  были  швы  и  собака 
спущена.  Она  пошла  тихо,  ровно,  легла  въ  уголь 
и  начала  лизать  новую  рану  на  ногѣ. 
Юч.  50  м.     Д.  22— покойно,  с.  НО  и  рѣзко.  Молоко  не  пила. 

8  ч.  вечера.  Собака  лежала  на  лѣвомъ  боку  съ  приподнятой 
головой.  Она  выпила  Щ  бут.  молока  и  вслѣдъ  за 
тѣмъ  послышалось  въ  ея  брюшной  полости  урчаніе. 
Исиражнсній  и  мочеиспусканія  въ  комнатѣ  не  было. 
Д.  32.  с.  124— толчки  рѣзки.  Т-ра  40,7. 

2фев.  9ч.уі.    Т-ра  Мч  с.  4  40,  д.  36.  Собака  облизывала  раны. 
Она  похудѣла  и  ходила  слабо  задними  ногами. 

7  ч.  зо  м.        Собака  начала  ласкаться    Т-ра  40,  с.  112,  д.  24. 

Подъ  столомъ  найдено  Щ  жидкое  испражненіе  сѣ- 


раго  цвѣта.  Ранки  припухли,  края  ихъ  красны.  Она 
молоко  пила  хорошо,  кашицу  не  ѣла. 
Зфев.  9  ч.  ут.  Т-ра  40,  д.  20,  с.  112.  Собака  ѣла  хлѣбъ,  сы- 
рое мясо  и  пила  молоко.  Ранки  ея  очищались.  Ночью 
было  Ѵ2  жидкое  испражненіе,  но  крови  въ  немъ 
небыло. 

4фсв.Юч.ут.  Т-ра  40,8,  д.  16,  с.  120.  Ранки  собаки  грану- 
лировали. 

бфев.  Юч.ут.    Т-ра  40,  д.  16,  с.  128. 

бфев.  9ч.ут.  Т-ра  39,2,  д.  16,  с.  120.  Собака  была  веселою 
и  ѣла  хорошо.  Испражнеиіе  ея  нормальное. 

7  фев.  9  ч.  ут.  Т-ра  39,8,  д.  20,  с.  100.  Она  переведена  къ  со- 
бакамъ. 

8 фев.  9  ч.  ут.    Собака  была  бодра,  и  бѣгала  за  суками. 
9  фев.  9  ч.  ут.    Т  ра  39,5,  с.  100.  Собака  была  веселою,  ранки 
подживали. 

ю фев.  9  ч.  ут.    Вѣсъ  ея  19860  §гт.  Т-ра  39,4,  с.  88. 

14  фев.  Она  была  взята  домой  и  жила  у  меня  до  28  Фе- 

враля. Собака  была  весела  и  такъ  сильна,  что  я 
едва  ее  удерживалъ  на  цѣпи.  Эту  собаку  нѣсколько 
разъ  видѣли  г.  проФессоръ  В:  В-  Скифосовскій  и 
мои  товарищи. 

Опытъ  IX. 

Овца  съ  малымъ  количествомъ  подкожнаго  жира.  Т-ра  39 
—39,4.,  с.  56—62,  д.  20—24. 

бфев.  4ч.  в.  Т-ра  39,1,  с.  56,  д.  22.  Вѣсъ  (27756  §гт.  — 100) 
=  26856  §гт.  Масса  крови  2066  §гт.  Выпущено 
было  въ  2  пріема  270  §гт.  крови  изъ  ея  лѣвой  бе- 
дренной артеріи :  сердцебіеніе  сдѣлалось  частымъ 
и  едва  ощутимымъ,  дыханіе  было  учащено  и  поверх- 
ностно (овца  много  билась). 
4  ч.  15  м.  Влито  75  §гт.  свѣжей,  деФибриниров.  собачьей 
крови  чрезъ  ея  лѣвую  бедренную  вену:  овца  при- 
тихла и  дышала  не  такъ  часто. 
4  ч.  20  м.  Влито  медленно  еще  75  §гш.  той  же  крови:  толчки 
сердца  сдѣлались   ощутимѣе,  но  учащеннее.  Швы 
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на  рану  въ  торопяхъ  не  были  наложены  и  овца 
спущена  }}. 

4  ч.  25  и.      Она  стояла  въ  углу  съ  низко-опущенной  головой. 
Д.  68,  с.  76,  неровно, 
ю  ч.  вечера.     Д.  32,  с.  76,  ровнѣе;  т-ра  40,5,  Около  овцы  было 
много  обыкновенная  сухаго  помета.  Она  сѣна  не 
ѣла,  мучную  болтушку  выпила  и  затѣмъ  скоро  вы- 
пустила обыкновенную  мочу. 
6  Февраля.      Т— ра  40.2,  с.  68,  д.  24.  овца  ѣла  сѣно  и  пила 
10  ч.  утр.  болтушку. 

6  ч.  в.       Т— ра  40,7,  с.  104.  Она  кормъ  ѣла  хорошо.  Ис- 
8  Февраля,   пражненія  ея  нормальны, 
ю  ч.  утр.      Т— ра  40,  с.  80,  д.  28.  Ранки  гранулировали. 
9Ф.і0ч.  у.    Т— ра  39,9,  с.  100,  д.  27. 

9  ч.  в.       т— ра  40,  с.  1 00  д.  28. 
Ю  Февраля.      Т  ра  39,6,  с.  100.  Аппетитъ  хорошій  и  испраж- 
ю  ч.  утр.  ненія  нормальны. 

11  Февраля.      Т-ра  39,9,  с.  100,  д.  22.  Рана  на  шеи  сильно  гнои- 
9  щ  УТР-  лась:   она  опухла  отъ  тренія   веревкою,  которою 

была  привязана  овца  къ  кольцу.  На  ногѣ  рана  вы- 
полнялась грануляціями;  послѣ  промыванія  ранъ,  шея 
была  завязана. 
9.ч.  в.       т-ра  39,4,  с.  84,  д.  20. 

12  Февраля.      Повязка  съ  шеи  овцы  спала.  Т-ра  40,1,  с.  100, 
9  ч.  у.    24.  Раны  были   промыты  и  шея  снова  обвязана. 

Веревка  снята. 

8ч  в-       Т-ра  39,5,  с.  72,  д.  20.  Она  ѣла  кормъ  хорошо. 

14  Февраля.        Вѣсъ  ОВЦЫ  26427  §ГШ. 

18  Февраля.      На  ногѣ  ранка  покрылась  тонкимъ  рубцемъ,  на 
шеи  же  рубецъ  еще  несовершенно  образовался. 

Черезъ  2  недѣли  я  бралъ  отъ  этой  овцы  кровь  для  опыта 
№  20.  Она  была  совершенно  здорова. 

Опытъ  этотъ  производился  подъ  наблюденіемъ.  Г.  Профес- 
сора Н.  В.  СклиФосовскаго,  который  овцу  эту  потомъ  видѣлъ 
3  апр.  совершенно  здоровою. 


*)  Одновременно  съ  этимъ  опытоиъ  производился  другой 


—  №  14. 
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Оиытъ  X. 

Чорный  кобель,  съ  короткою  шерстью.  Т-ра  39,5 — 39,8, 
с.  100—104.  д.  20. 

7  Февраля.  Т-ра  39,6,  с.  100,  съ  частыми  перемежками,  д.  20. 
12  ч.  д.  Вѣсъ  собаки  (19656— 550)^19106  §гт.  Масса  ея 
крови  1480  #гт.  Выпущено  въ  2  пріема  изъ  ея  лѣвой 
бедренной  артеріи  540  §гт.  крови.  Явилась  сильная 
слабость  и  поверхностное  скорое  дыханіе;  роговицы 
сдѣлались  слабо  чувствительными,  толчки  сердца 
рукою  не  ощущались;  наложенік)  швовъ  на  рану  со- 
бака не  сопротивлялась.  Черезъ  Щ  ч.  впрыснуто, 
600  §гт.  43  часовой,  деФибриниров.,  телячьей  крови. 
Послѣ  перваго  шприца  собака  выпустила  много  свѣт- 
лой  мочи;  по  мѣрѣ  вхожденія  новой  крови,  дыханіо 
дѣлалось  покойнѣе  и,  съ  концемъ  переливанія,  оно 
было  32,  с.  140,  слабо  и  крайне  неровно.  По  окон- 
чаніи  переливанія  шейная  рана  скоро  зашита  и  со- 
бака снята  со  стола.  Она  прошла  2  раза  по  ком- 
натѣ  и  потомъ  легла  съ  приподнятой  головой. 

і  ч.  15  м.  Явились  полужидкое  кровянистое  испражненіе  и 
обильная  кровавая  моча. 

1  ч.  20  м.  Собака  перешла  въ  другую  комнату,  гдѣ  у  нея 
появились  сново  кровавыя  испражненія  и  затѣмъ  те- 
незмы. 

1  ч.  50  м.      д#        с.  140.  Усобаки  явился  нозывъ  на  рвоту; 
она  сидѣла  и  дышала  покойно. 
2  ч.  5  м.      Выпустила  2  унціи  темной  мочи,  въ  которой  со- 
держалось  много  не  разрушенныхъ  кровяныхъ  ша- 
риковъ. 

7  ч.  в.  Собака  лежала  въ  углу,  вытянувшись  во  весь 
ростъ.  Т°  ея  45.  с.  118,  д.  40.  На  шейной  ранѣ 
находилась  опухоль  величиной  болѣе  куринаго  яйца 
и  выдѣлявшая  кровь;  на  ногѣ— тоже  опухоль,  но 
меньшаго объема.  По  снятіи  швовъ — оказалось,  что 
паренхиматозное  кровотеченіе  въ  ранахъ  было  очень 
сильное.  Послѣ  ихъ  промывки  была  сдѣлана  пере- 
вязка  съ  корпіею,  смоченной  въ  Іідпог.  пзггі  зездиі 
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сЫогаіі.  ІІослѣ  этого  собака  стала  ходить  и  часто  пить 
воду. 

8  февраля.     Собака  издохла  и  была  еще  теплою.  ІІолъ  комнаты 
8  ч-  УТР-   весь   былъ   замаранъ  кровянистыми  испражненіями , 
отчего  воздухъ  въ  ней  быль  невыносимый. 
Въ  2  часа  этого  же  дня  вскрытіе. 

Бига  таіег  была  почти  сплошь  срощепа  со  сводомъ  черепа. 
Сосуды  ріае  сильно  налиты  кровью,  она  отечна  и  приотдѣленіи 
разрывалась.  Въ  боковыхъ  желудочкахъ  находилось  много  се- 
розной жидкости,  эпендима  ихъ  была  прозрачна,  блестяща;  хо- 
роидныя  сплетенія  блѣдны;  на  поверхиостяхъ  разрѣзовъ  мозга 
выступали  въ  маломъ  количествѣ  кровяныя  точки,  скоро  расплы 
ваЕшіяся;  ткань  мозга,  его  узлы  и  мозжечокъ  пастозны;  на  днѣ 
четвертаго  желудочка  были  видны  налитые  сосуды;  сосуды  основа - 
нія  мозга — безъ  измѣненія.  Сердце  увеличено  въ  поперечномъ 
д — рѣ,  сосуды  его  сильно  были  налиты  кровью,  по  бороздамъ  боль- 
шоеколичествожира  (собака  во  обще  была  жирна), подъ  регісагсііит 
находилось  нѣсколько  капилярныхъ  экстравазатовъ  и  болѣе  на 
задней  поверхности,  близь  основанія;  правый  желудочекъ  содер- 
жалъ  много  слабо  свернувшейся  чорной  крови,  въ  л ѣвомъ  же  ее 
было  менѣе;  еп(1осаг(Зіит мутна,  клапаны  у  осиованія  слегка  утол- 
щены, папиллярныя  мышцы  коротки,  при  разрѣзѣ  блѣдны; 
стѣнки  лѣвагб желудочка  3'",  праваго  — 4/;/;  онѣ  рыхлы  и  блѣдны; 
легочная  плевра  была  вся  усѣяна  темными  экстравазатами,  изъ 
которыхъ  большіе,  въ  величину  гривенника,  находились  по 
краямъ  легкихъ.  При  разрѣзѣ  легкаго,  на  мѣстахъ  этихъ  боль- 
шихъ  экстравазатовъ,  ткань  его  была  непроходима  и  чорнаго 
цвѣта;  легкія  сильно  отечны,  при  разрѣзѣ  изъ  сосудовъ  ихъ 
выдѣлялось  много  темной  жидкой  крови.  Поверхность  разрѣза- 
грязно-сѣраго  цвѣта.  съ  такимъ  же  большимъ  количествомъ 
мелкихъ  чорныхъ  точекъ,  какъ  и  на  наружной  ихъ  поверхно- 
сти. Доли  печени  были  дряблы,  малокровны,  сѣро-краснаго 
цвѣта,  дольки  большею  частью  не  ясны,  мѣстами  обезцвѣчены; 
селезенка  мягка,  риіра  выскабливалась  легко;  въ  ней  находи 
лось  3  узла,  въ  половину  лѣсного  орѣха  и  чорнаго  цвѣта;  по- 
верхность разрѣза  почекъ  черна,  картикальный  слой  утолщенъ, 
пирамидки  едва  замѣтны,  изъ  сосочковъ  выдавливалась  темная 
жидкость;   мочевой  пузырь  содержалъ  немного  кровяной  жид- 
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кости;  сосуды  брыжжейки  и  серозной  оболочки  кишекъ  сильно 
налиты  кровью,  слизистая  оболочка  желудка  набухла  и  рыхла, 
на  днѣ  его  замѣтиы  точечные  экстравазаты, — содержимое  его 
жидко  и  грязно.  Слизистая  оболочка  кишекъ  сильно  набухла 
и  рыхла,  нодъ  нею  много  темныхъ  подтековъ;  солитарныя  же- 
лезы и  пейеровы  бляжки  инъецированы  кровью,  содержимое 
жидко,  грязно  и  вонюче. 

Опытъ  XI. 

Свѣтлобурый  кобель.  Т— ра39,2— 39, 8. с. 88  —  И6,д.20— Ш 
12февраля     Т    ра  39,8.  с.  120,  д.  2і.  Вѣсъ  (737  1  —250)  = 

1  ч.  30  м.    7121  §гт.  Масса  крови  5і8  §гт. 

2  ч.  зо  м.       Выпущено  крови  150  §гт.  изъ  правой  бедренной 

артеріи  собаки.  Явились  сильная  слабость  и  частое 
дыханіе,  толчки  сердца  сдѣлались  неощутимыми. 

2  ч.  40  м.       Влито  медленно  черезъ  лѣвую  яремную  вену  75  &пп. 

46-часовой  деФибриниров.  телячьей  крови,  сохраняв- 
шейся въ  бутылкѣ  при  0°.  Д.  сдѣлалось  замѣтно  рѣже. 

2  ч.  45  м.  Еще  влито  75  &гт.  той  же  крови:  собака  начала 
задерживать  дыханіе,  сердце  же  ея  било  хорошо. 
По  окончаніи  переливанія  наложены  швы  на  раны 
(последняя  на  ногѣ  была  ЗѴ2  мин.)  и  собака,  раз- 
вязанная, тотчасъ  сама  соскочила  со  стола  и  легла 
въ  уголъ,  гдѣ  она  начала  пить  молоко,  а  потомъ 
лизать  свою  рану. 

4  ч.  50  м.       Собака  снова  пила  молоко. 

8  ч.  6  т.         Полъ   комнаты,    гдѣ    находилась   собака,  былъ 

чистъ;   она  лежала  въ  томъ  же  углу,  дышала  по- 
койно и  лизала  свою  рану. 
13  февраля      Т— ра  40,  і.  с.  118,  д.  20.    На  шеи  собаки,  по 

9  ч.  зо  м.  бокамъ  и  внизу  раны,  находилось  немного  свернув- 

шейся крови  ;  края  этой  ранки  были  слегка  при- 
пухши ;  на  ногѣ  ранка  чиста,  собака  ее  постоянно 
лизала.  Она  пила  молоко  съ  охотой,  кашицу  не 
ѣла  ;  въ  комнатѣ  найдено  было  полужидкое  испраж- 
неніе,,  но  безъ  крови. 
8  ч.  6  м.  Т-ра  40,5.  с.  128.  д.  28.  При  измѣреній  т-ры 
собака  дрожала  ;  она  ласкалась  и  держала  больную 
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ногу  приподнятою;  на  послѣдней —  ранка  разорва- 
лась на  два  верхнихъ  шва  п  дно  ея  было  еще  не 
чисто;  послѣ  промывки  ранъ,  она  выпила  неполный 
стаканъ  молока  Въ  компатѣ  было  найдено  одно  7-2 
жидкое  испражненіе,  но  безъ  крови. 
14  февраля  Т-ра  40,2.  с.  120.  д.  24.  Ранка  на  шеи  соба- 
ю  ч.  утра.  ки  открылась  въ  верхнемъ  углу,  остальное  же 
пространство  ея  краев ь  склеилось.  Отдѣленіе  ея  жидко 
и  мутно. 

7  ч.  утра.       Т-ра  40,2.  с.  124,  д.  2-і.  Отдѣлеиіе  изъ  шейной 

раны  тоже;  испражненіе  полужидкое  и  небольшое, 
моча  нормальна;  собака  ѣла  кашицу  и  пила  молоко. 

15февр.9ч.у.  Т-ра  39,9.  с.  120.  д.  24.  Ранки  выдѣляли  гной 
хорошаго  вида  ;  собака  ѣла  сырое  мясо  и  кашицу. 

16  —  ю  ч.  у.  Т-ра  39,5.  с.  112,  д.  20.  Рана  на  ногѣ  вся  от- 
крылась, дно  ея  было  выполнено  грануляціями,  края 
нѣсколько  отворочены,  шейная  рана  изъ  верхняго 
угла  отдѣляла  гной,  швы  съ  нея  были  сняты  ;  со- 
бака ѣла  хорошо;  испражненія  ея  нормальны 

17—22  февр.  Т-ра39,8  — 40, с. 100— 104.  д. 18 — 29. Собака  весела. 

23  —  9  ч.  у.    Рана  на  шеи  закрылась,  на  ногѣ  —  въ  половину 

уменьшилась  и  была  покрыта  неровными  грапуля- 
ціями,  вслѣдствіе  чего  она  протуширована  ляписомъ; 
т-ра  39,3.  с.  96. 

24  и  25  февр.     Собака  веселая,  часто  прыгала  и  ѣла  хорошо. 

26  -  8  ч.  у.     Собака  вертѣлась  въ  правую  сторону,  коардина- 

ція  ея  движеній  была  крайне  неправильная,  вслѣд- 
ствіе  чего  она  часто  падала,  то  на  правый  бокъ  и 
билась  мордой  о  полъ,  то  на  брюхо,  раскидывая 
въ  стороны  конечности  и  стараясь  какъ  бы  схва- 
тить что-то  ртомъ.  Меня  не  узнавала,  зрачки  ея 
сильно  были  расширены.  Т-ра  25,2.  с.  48  и  не- 
правильно, дыханіе  —  поверхностно  и  неровно. 

8  ч.  зо  м.    Собака  не  поднималась  и  билась  о  полъ  ногами  и 

головой. 

і  ч.  зо  м.       Она  издохла,  при  сильномъ  крикѣ  и  подергиваиіи 
всемъ  туловищемъ. 

27  февр.  9ч.у.  ВскрЫТІе. 
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Сосуды  твердой  мозговой  оболочки  слегко  налиты  кровью 
и  немного  болѣе  на  правой  сторонѣ;  она  не  утолщена  и  сня- 
лась свободно.  Ріа  прозрачна  и  легко  отдѣлялась  отъ  поверх- 
ности мозга,  боковые  желудочки  были  пусты,  хороидныя  спле- 
теиія  бѣдны,  эпендима  желудочковъ  прозрачна,  подъ  нею  вид- 
нѣлись  тонкія  жилки  сосудовъ ;  ткань  мозга  была  плотна  и 
безкровна,  на  поверхностяхъ  двухъ  разрѣзовъ  задней  поло- 
вины лѣваго  зрительнаго  бугра  находились  3  красныя  точки, 
величиною  съ  половину  маковаго  зерна  и  не  расплывавшихся 
по  поверхности  ;  лѣвый  зрительный  бугоръ,  полосатыя  тѣла  и 
мозжечокъ  были  безкровны;  на  днѣ^  4  желудочка  небольшая 
инъекція  сосудовъ.  Желудочки  сердца  содержали  немного  свер- 
нувшейся крови,  полости  ихъ  не  велики,  еіісіосагшит  слегка 
мутна,  клапаны  немного  утолщены  при  своихъ  основаніяхъ  ; 
интима  аорты  и  легочной  артеріи  нормальна.  Мускулатура 
цлотна  и  блѣдна»  Легкія  эмФИзематозны,  мало  спались,  при 
разрѣзѣ  сухи,  блѣдны  и  проходимы  для  воздуха  ;  въ  правой 
нижней  долѣ — посмертный  гипостазъ.  Доли  печени  содержали 
умѣренное  количество  крови,  поверхность  разрѣза  ихъ  сѣро- 
краснаго  цвѣта,  дольки  мѣстами  были  не.  ясно  выражены, 
ткань  умѣренной  плотности  ;  селезенка  была  блѣдиа  и  плотна, 
риіра  ея  мало  соскабливалась,  на  поверхности  разрѣза  много 
бѣлыхъ  полосокъ  соединительной  ткани.  Капсула  почекъ  легко 
отдѣлялась,  при  разрѣзѣ — коргинальный  слой  былъ  слегка 
утолщенъ,  съ  сѣрокраснымъ  оттѣнкомъ,  пирамидки  блѣдны. 
Мочевой  пузырь  содержалъ  около  трехъ  столовыхъ  ложекъ 
прозрачной  -мочи.  Кишечный  каналъ  ничего  особеннаго  не 
представлялъ.  Яремная  вена  н  бедренная  артерія  ничего  осо- 
беннаго непредставляли,  кромѣ  полной  облитераціи  ихъ  на 
томъ  пространств^,  на  которомъ  они  были  перевязаны.  Бедряи- 
ныя  вены  всюду  были  проходимы. 

Опытъ  этотъ  производился  подъ  наблюденіемъ  г.  профес- 
сора Н.  В.  СклиФОсовскаго. 

Опытъ  XII. 

Теленокъ,  бычекъ,  около  3-хъ  недѣль,  веселый  и  бойкій. 
Т-ра  39,1  —  39,6,  сердце  68—72.  Дыханіе  14—16.  Онъ  кор- 
мился молокомъ  и  мучной  болтушкой. 

4 
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14маРта       Т  ра  39,5,  с.  72,  д.  Щ  Вѣсъ  (18,837—500)= 
4ч. дня.    18,337.  Масса-  крови  1411. 
4  ч.  40  м.       Выпущено  въ  2  пріема   изъ   его  правой  общей 
сонной  артеріи  450  §гаь  крови.    Вслѣдъ  за  этимъ 
дыханіе  теленка  сдѣлалось  часто  и  толчки  сердца  не 
ощутимы. 

4  ч.  45  м.  Начато  переливаніе  черезъ  ѵ.  ррі.  сіехіг.  цѣльыой 
собачьей  крови,  въ  количествѣ  105  §гт.  съ  одною 
драхмою  раствора  углекислаго  натра  (3  гр.  на  1 
драхм,  щ.)]  влито  около  60  §гш.,  а  остальная  кровь 
свернулась.  Конюля  затѣмъ  изъ  вены  вынута  и  про- 
мыта; шприцъ  взятъ  другой,  чистый,  а  первый  от- 
данъ  для  промывки;  дыханіе  теленка  было  также 
часто  и  толчки  сердца  не  ощутимы. 

4  ч.  50  м.  Второй  впрыскиваніе:  крови  перешло  изъ  шприца 
около  75  §гт.,  а  остальная  свернулась.  Канюля  вы- 
нута, промыта  и  вновь  вставлена  въ  вену. 

4  ч.  55  м.       Третье   впрыскиваніе  :    перешло   крови  75  &тт. 

Иереливаніе  кончено  и  затѣмъ  были  наложены  швы 
на  рану. 

5  ч.  5  м.  '  Д«  42,  с.  92, — слабо,  но  ощушалось  рукой.  Те- 
ленокъ унесенъ  на  свое  мѣсто. 

іо  ч.  в.  Т  ра  40,  д.  32,  тяжелое  и  сопровождалось  сапѣ- 
ніемъ  теленка,  толчки  сердца,  ощущались  слабо. 
Онъ  лежалъ  скучный ,  дрожалъ,  молоко  пилъ;испраж- 
неніе  его  было  жидко  и  окрашено  кровью. 

15  марта.  8ч.    Т-ра  40,2,  с.  144,  слабо  и  неправильно,  д.  28. 

30 м-  Теленокъ  лежалъ,  тяжело  дышалъ  и  дрожалъ;  онъ 
выпилъ  не  болѣе  стакана  молока;  испражненія  его 
были  слизисты  и  съ  кровью. 

7  ч.  в.  Т-ра  40,7,  д.  34,  тяжело,  с.  164.  Теленокъ  дро- 
жалъ, исиражненія  его  того  же  качества;  онъ  мо- 
локо не  пилъ  и  лежалъ  скучнымъ. 

16  марта.  8  ч.    Теленокъ  стоялъ  слабо  на  ногахъ  и  дрожалъ;  онъ 
30  м.  у.    выпилъ  молока  2  стакана;  испражненіе  его  жидко, 

но  безъ  крови.  Т-ра  40,2,  с.  144,  д.  22,  тяжело  и 
сопровождалось  сильнымъ  сапѣніемъ. 
.  з  ч.        Издохъ,  при  судорогахъ  вскрытіе. 
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Вскрытіе  17-го  марта  въ  8  ч.  утра. 

Сосуды  твердой  мозговой  оболочки  были  сильно  налитьГ кровью. 
Ріа  прозрачна  и  легко  снялась;  желудочки  мозга  пусты,  подъ 
эпендимой  ихъ  виднѣлись  тонкія  жилки  сосудовь;  ткань  мозга 
была  умѣренной  плотности,  малокровна;  узлы  и  можечокъ 
плотнѣе  большаго  мозга  и  тоже  малокровны;  сосуды  основанія 
мозга  пусты;  на  передней  поверхности  сердца  находилось  много 
точечныхъ  экстравазатовъ,  въ  желудочкахъ  сердца  немного  свер- 
нувшейся крови,  полости  ихъ  малы,  епсіосагсішт  прозрачна, 
клапаны  нормальны,  легочная,  артерія  свободна;  легкія  темно- 
сѣраго  цвѣта,  по  краямъ  ихъ  много  большихъ  экстравазатовъ; 
онѣ  совершенно  спались  и  мало  хрустѣли  подъ  ножемъ;  поверх-  - 
ность  разрѣзовъ — суха,  темно-сѣраго  цвѣта  и  со  множествомъ 
черныхъ  точекъ;  изъ  сосудовь  крови  выдѣлялось  немного.  Пе- 
чень была  малокровна,  темно -сѣраго  цвѣта,  рыхла,  дольки  ея 
сглажены.  На  селезенкѣ  і  узла,  отъ  горошины  до  лѣсного 
орѣха,  въ  большей  части  своей  обезцвѣченные  и,  только  въ 
периФеріи  своей,  они  представлялись  темными;  ткань  ея  суха. 
Кортикальный  слой  почекъ  гиперемированъ,  утолщенъ,  сѣро- 
краснаго  цвѣта,  пирамидки  блѣдны;  мочевой  пузырь  содер- 
жала много  свѣтлой  мочи;  сосуды  брыжжейки  и  кишекъ  были 
налиты  сильно  кровью;  слизистыя  оболочки  желудка  и  кишекъ 
набухли  и  были  покрыты  большимъ  количествомъ  слизи;  въ 
послѣднихъ  она  была  немного  окрашена  кровью;  солитарныя 
железы  сильно  припухли  и  въ  центрѣ  ихъ  находилась  чорная 
точка. 

Не  дѣлая  выводовъ  изъ  только^  что  приведенныхъ  опытовъ, 
я  теперь  опишу  наблюденія  надъ  переливаніэмъ  крови  у  ам- 
путированныхъ  животныхъ. 

Чтобы  имѣть  нередъ  собою  наглядную  картину  теченія  ампу- 

таціонной   раны    у  остроанемированной  собаки,  мною  былъ 
сдѣланъ  слѣдующій 

Опытъ  XIII. 

Сука,  съ*  длинной  рыжей  шерстью,  крѣпкаго  тѣлосложенія , 
изъ  породы  дворняжекъ,  молодая  и  очень  злая.  Т-ра  39,1  — 
39,7,  с.  100—108,  большею  частью  ровно,  д.  16 — 20. 

4* 
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9  января.  Т-ра  36,2.  с.  108,  ровно,  д.  18.  Вѣсъ  (18870— 
іч.зом.  550)=18320  §гт.  Масса  крови  1410'.  Въ  2  пріема, 
изъ  ея  правой  бедренной  артеріи,  было  выпущено 
720  §гт.  крови:  собака  сильно  ослабѣла  и  явились 
судорожныя  подергиванія  конечностями,  сФинкторъ 
ослабъ;  роговицы  сдѣлались  мало  чувствительными. 
Спущенная  со  стола,  собака  пошла  пошатываясь  в 
скоро  легла.' 

Въ  продолженіи  послѣдующихъ  2-хъ  недѣль  рана 
на  ногѣ  еще  не  поджила;  все  время  собака  ѣла  ма- 
ло, хотя  пища  ея  состояла  изъ  молока  и  мяса;  она 
сдѣлалась  много  смирнѣе  и  похудѣла. 

23  января.      Вѣсъ  (17403 — 500)=16903.  Масса  крови  1301 

ёгт.  Т-ра  39,4,  с.  112.  д.  20. 
12  ч.  15  м.     Выпущено  изъ  ея  лѣвой  бедренной  артеріи  420 
§ш.  крови:  собока  ослабѣла,  но  не  сильно;  до  6-ти 
часовъ  вечера  она  выпила  2  бутылки  молока. 

6  ч.  в.    Собака  была  привязана   къ  столу  и  начато  хлоро- 

Формированіе. 

6  ч.  20  м.      Полный  наркозъ.  Способомъ  конусо-круговаго  сѣ~ 

ченія  у  собаки  сдѣлана  ампутація  средней  трети  лѣ- 
ваго  бедра  При  операціиона  потеряла  крови  еще 
около  60  §ш.  Во  время  сшиванія  краевъ  раны, 
собака  слабо  визжала  щ  подергивала  культею. 

7  час.        Послѣ  перевязки  культи       собака  была  уложена 

на  приготовленную  кровать  съ  соломой. 

7  ч.  Юм.      Она  выпила  72  бут-  воды.  Т-ра  39,8.  д.  30  с. 

120,  очень  слабо. 

24  января.    Собака  лежала  съ  приподнятою  головою  и  была 
9  ?•  Ут-    скучна,  ночью  она  съѣла  немного  кашицы  и  выпила 

немного  воды.  Повязка  на  культѣ  удержалась  и  была 
немного  смочена  кровянистою  сукровицею.  Т-ра  39,8. 
с.  120,  слабо.  На  краяхъ  ампутаціонной  раны  ни- 
какой реакціи:  они  были  не  чувствительны  при  до- 
трагиваніи,  холодны  и  блѣдны.  Раны  промыты. 

1)  Ампутація  дѣлалась  во  всѣхъ  случаяхъ  по  одному  способу. 

2)  Для  перевязки  всегда  употреблялась  вата,  пропитанная  масломъ  и  карболового  ки- 
слотою (асій.  сагЬоІ.  1  унц.,  оі.  оііѵаг.  8.  оі.  Ііпі  1  ф.). 
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8  ч.  б  м.       Собака  сошла  съ  кровати  и  лежала  близъ  нея 

(о-на  была  къ  ней  привязана)  въ  углу  на  голомъ 
полу.  Она  повязку  съ  культи  сдернула,  но  дренаж- 
ная трубка  въ  ранѣ  удержалась  и  швы  краевъ  по- 
здней уцѣлѣли.  Кожа  культи  была  вяла,  холодна, 
отдѣленіе  изъ  раны  —  жидкое  и  малое.  Т-ра  40,1. 
с.  128,  но  бьетъ  рѣзче.  ГІослѣ  перевязки  раны,  со- 
бака снова  была  положена  на  кровать. 

25  января      Собака  лежала  на  иолу;  она  повязку   съ  культи 

9  4  У-     стащила  и  дренажную  трубку  съѣла.  Мягкія  части 

культи  и  отдѣленія  раны  были  въ  томъ  же  видѣ. 
Собака  кашипу  не  ѣла.  Послѣ  промывки  ра- 
ны, вложеиія  въ  нея  снова  дренажной  трубки  и  пе- 
ревязки, собака  переложена  на  сѣно  въ  уголъ  ком- 
наты. Т-ра  39,8,  с.  І2>5,  слабо.  Затѣмъ  она  ѣла 
лѣниво  мясо,  молока  же  пила  много, 
б  ч.  30  м.  в.  Т-ра  40,1.  с.  132. ѵВъ  комнатѣ  найдено  было  72 
жидкое  испражненіе;  повязка  на  культѣ  держалась 
хорошо.  Кашицу  собака  не  ѣла. 

26  января,      Собака  повязку  съ  культи  сдернула;  дренажной 
8  ч- У-     трубки  въ  ранѣ  небыло;  наружная  половина  послѣд- 

ней  открыта  и  въ  ней  виднѣлась  грязная  клѣтчат- 
ка,  которая  крѣпко  держалась  на   своемъ  мѣстѣ. 
Отдѣленіе  раны  не  большое,  но  жидкое  и  вонючее; 
кожа  ея  была  вяла,  края  блѣдны.  Рана  промыта  и 
перевязана.  Т-ра  39,9,  с.   112,  но  крайне  слабо. 
Собака  ѣла  мясо,  но  ве  много  и  вяло;  молоко  она 
пила  съ  охотой,  кашицу  же  не  ѣла. 
8  ч.  в.        Т-ра  40,1.  с.  128  рѣзче.  Въ  комнатѣ  найдено  было 
жидкое  испражненіе;  на  правой  ногѣ  рана  съ  блѣд- 
ными  и  вялыми  грануляціями,  она  была  той  же  ве- 
личины, какъ  и  предъ  опера ціей;  собака  лежала  съ 
опущенной  головойи  вставала  только  для  испражненій; 
рана  культи  перевязана. 
Съ  27  января  и  по  16  Февраля  т-ра   держалась  между 
39,8  и  40,8;  с.  доходило  до  160  ударовъ,  въ  высокой  степени 
слабыхъ  и  не  ощутимыхъ  рукою;  въ  этотъ  нромежутокъ  вре- 
мени, 5-ть  дней  сряду  собака  была  въ  такомъ  положены,  что 
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я  не  ручался  за  ея  выздоровленіе.  Она  почти  ничего  не  ѣла, 
молока  пила  но  немногу  и  то  скорѣе  для  того,  чтобы  утолить 
'жажду.  Отдѣленіе  раны  было  вонюче,  жидко  и  сильно  кислой 
реакціи,  не  смотря  на  то,  что  я  по  два  раза  въ  день  тща- 
тельно ее  промывалъ  и  перевязывалъ.  Омертвѣвшую  клѣтчатку 
часто  отрѣзывалъ  ножницами,  чтобы  ускорить  ея  отдѣленіе  изъ 
'  раны;  грануляціи  раны  все  время  были  вялы,  грязны;  наруж- 
ная поверхность  бедренной  кости  была  открыта  и  около  нея 
находился  Фистулезный  ходъ  на  3  дюйма.  Испражненія,  по  нѣ- 
скольку  разъ  въ  день,  были  жидки  и  сильно  вонючи;  собака 
все  время  лежала  на  сѣнѣ,  не  поднимая  головы;  роговицы 
ея  были  покрыты  большимъ  количествомъ  гноевидной  слизи. 
Вѣсъ  собаки  былъ  12,487  §гт.  Съ  16  Февраля  т-ра  стала 
падать,  появился  аппетитъ,  отдѣленія  раны  сдѣлались  гнойными, 
видъ  раны  сталъ  улучшаться  и  собака  начала  мало  по-малу 
поправляться.  27  Февраля  она  вѣсила  12,896  §гт.  Рана  культи, 
выполнилась  грануляціями;  собака  была  веселая.  Въ  такомъ 
состояніи  она  была  взята  домой,  гдѣ  долго  еще  не  могла  по- 
править своего  тѣла. 

Опытъ  XIV. 

Пестрый  кобель,  дворняшка,  только  что  приведенный. 
5  февраля.      Т-ра  39,5  с.  128.  д.  20.  Вѣсъ  (16,891  —4.00) 

2  ч.  зом.   =16,491.  Масса  крови  1269  §гю. 

3ч.         Начато  хлороформирование  собаки. 

3  ч.  20  м.      Наступилъ  полный  наркозъ,  и  затѣмъ  была  сдѣ- 

лана  ампутація  въ  нижней  трети  лѣваго  бедра. 
По  окончаніи  операціи  бедренная  артерія  была  за- 
крыта торзіоннымъ  пинцетомъ  на  то  время,  когда 
малыя  артеріи  въ  ранѣ  перевязывались  а  затѣмъ 
изъ  нея  было  выпущено  360  §гт.  крови.  Этой  по- 
слѣдней  собакою  потеряно  всего  около  540  ^гт.  2). 
Она  сильно  ослабѣла,  д.  104;,  сердцебіеніе  не  ощу- 
щалось рукою;  ампутаціоиная  рана  была  зашита. 

')  Собаку  въ  этомъ  состоянии,  видѣлъ  нѣсколько*  разъ  г.  профессоръ  Н.  В.  Склифо- 
<*овскій. 

-)  Къ  количеству  крови,  выпущенной  изъ  артеріи  прибавлялось  всегда  то  количество 
крови,  которое  вытекало  на  столъ  во  время  производства  ампутаціи. 


4  м.  зо  м.      Собака  лежала  тихо  и  также  часто  дышала.  Послѣ 

медленнаго  переливанія  черезъ  правую  яремную  вену 

75  §пп.  свѣжей  деФибронированной  овечьей  крови, 

д.  у  нея  сдѣлалось  замѣтно  рѣже. 
4  ч.  зз  м.      Влито  еще  75  &гт.  той  же  крови:  толчки  сердца 

сдѣлались  ощутительными  и  д.  покойнѣс. 
4  ч.  37  м.      Влито  еще  60  §гш.  той  же  крови:  дыханіе  28  и 

ровно;  потомъ  собака  начала  сильно  беспокоиться. 

Во  время  сшиванія  шейной  раны,  изъ  нея  кровь  не 

подавалась. 

4  ч.  40  м.  Культя  сильно  округлилась  и  изъ  раны  ея  выте- 
кала кровь  частыми  каплями.  Швы  съ  раны  сняты 
и  въ  ней  оказался  громадный  сгустокъ  крови,  по 
отдѣленіи  котораго  изъ  бедренной  артеріи  бры- 
знула сильной  струей  кровь.  Скоро  наложена  была 
новая  лигатура  на  артерію,  но  собака  дѣлала  уже  по- 
слѣдніе  вздохи.  Она  потеряла  крови  всего  около 
1080  §гт. 

Вскрытіе  не  производилось,  потому  что  причина  смерти  мнѣ 
казалось  ясною.  Я  объяснилъ  ее  себѣ  сильною  потерею  крови. 
Опытъ  этотъ  производился  въ  присутствіи  Н.  В.  Склифосов- 
скаго. 

Опытъ  XV. 

Щенокъ,  дворняшка,  съ  длинной  пестрой  шерстью.  Тра 
39,1  -39.9,  с.  100-108.  д.  18—20. 

9  Февраля.  Т-ра  39,7,  с.  100,  д.  20.  Вѣсъ  (7473  —  180)  = 
ііч.  утр.     7293.  Масса  крови  560  §гаі. 

и  ч.  Юм.  Выпущено  было  въ  2  пріема  изъ  ея  правой  бед- 
ренной артеріи  210  §гт.  крови:  собака  сильно  ос- 
лабѣла,  д.  72,  с.  не  ощущалось  рукою. 
11ч.  25.  Впрыснуто  нѣсколькими  пріемами  въ  ея  правую 
яремную  вену  18-ти  часовой  деФибринированной  те- 
лячьей крови  120  §гш.  при  39°  С.  д.  4-0,  с.  120. 
12  ч-  Д.  26,  с.  120.  При  хлороФормированіи  собака  силь- 
но билась. 

12  ч/  10  м.  Полный  наркозъ  и  ампутація  лѣваго  бедра  въ  ни- 
жней трети.  Во  время  производства  послѣдней  изъ 
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бедренной  артеріи  кровь  брызгала  сильной  струей, 
Послѣ  перевязки  сосудовъ  изъ  ампутэціонной  раны 
появилось  сильное  паренхиматозное  кровотеченіе  ча- 
стыми каплями.  Приложенный  на  рану  снѣгъ  кро- 
вотеченіе  не  останавливала  Вслѣдствіе  этого  собака 
такъ  ослабела,  что  отвязанная  она  не  могла  встать, 
роговицы  ея  сдѣлались  не  чувствителяными,  зріпсѣог 
апі  открылся  и  появилась  непроизвольная  деФекація 
твердымъ  каломъ.  Частое  дыханіе  смѣнилось  корот- 
кимъ,  діаФрагматическимъ  и  затѣмъ  изъ  раны  кровь 
перестала  сочиться. 
12 ч  50  м      Собака  почти  издыхала.  Скоро  была  открыта  ей 
лѣвая  яремная  вена  и  чрезъ  нея  впрыснуто  75  §пп. 
той  же  крови  при  30°  С.  Вслѣдъ  за  симъ  у  собаки 
дыханіе   сдѣлалось  чаще  и  ровнѣе,  удары  сердца, 
хотя  слабо,  но  ощущались  рукою,  они  били  14-8. 
Изъ  культи  кровь  снова  стала  сочиться,  но  не  силь- 
но.  Во  время  наложенія  швовъ  на  рану,  собака 
сильно  билась,  чувствительность  ея  повысилась. 
1  ч-         Она  была  снята  со  стола  и  положена  на  рогожку. 
2  ч.  30  м.      Д.  16,  поверхностно.  Сердце  било  такъ  часто,  что 
нельзя  его  было  считать.  Культя  собаки  округлилась 
и  изъ  нея  вытекала  кровь  каплями. 
3  ч-         Д.  8,  с.  не  ощущалось  рукою  и  ртутъ  не  подни- 
малась въ  термометрѣ,  вставлеиномъ  въ  гесіит  собаки. 
6  ч-  в-       Собака  тихо  издохла.  Передъ  смертью  было  кро- 
вянистое испражненіе. 
Вскрытіе  черезъ  18  часовъ.    Твердая  мозговая  оболочка, 
своею  задней  половиной,  плотно  срослась  со  сводомъ  черепа, 
съ  которымъ  она  и  была  снята.   Сосуды  ріае  слегка  налиты 
кровью;  она  была  отечна  и  рвалась  при  сниманіи;  существо 
мозга  мягче  нормальнаго,  на  поверхности  разрѣзовъ  его  из- 
рѣдка  появлялись  красныя,  скоро  расплывавшійся  точки;  узлы 
и  мозжечекъ  анемичны,  какъ  большой  зюзгъ;  въ  желудочкахъ — 
небольшое  количество  прозрачной  жидкости;  хороидныя  сплете- 
нія  блѣдны;  сосуды  основанія  мозга  безъ  измѣненія  и  пусты; 
легкія  по  краямъ  эмФнзематозны,  розоваго  цвѣта,  поверхность 
ихъ  разрѣза  суха,  изъ  сосудовъ  выдавливалось  немного  крови . 
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Въ  правомъ  желудочкѣ  находилось  немного  слабо  свернувшейся 
крови,  лѣвый  желуючекъ  былъ  почти  пусть,  полости  ихъ  малы, 
епаосагсііит  мутна,  клапаны  безъ  измѣненій;  етѣнки  сердца 
были  слегка  дряблы  и  блѣдны.  На  поверхности  печени  находи- 
лось много  круглыхъ,  желтыхъ  пятенъ,  величиною  въ  обыкно- 
венную горошину;  она  была  дрябла,  поверхность  ея  разрѣза 
сѣро-краснаго  цвѣта,  дольки  сглажены,  изъ  сосудовъ — выда- 
вливалось мало  крови.  На  поверхности  селезенки — і  темныхъ 
узла,  величиною  отъ  кедроваго  до  лѣснаго  орѣха;  при  разрѣрѣ 
они  представлялись  чернаго  цвѣта,  мягкими  и  входили  неглу- 
боко въ  ткань  селезенки;  риіра  соскабливалась  немного.  Кор- 
тикальный слой  почекъ  былъ  утолщенъ,  пирамидки  представ- 
лялись не  ясными,  вся  поверхность  разрѣза — чорнаго  цвѣта. 
Мочевей  пузырь  содержалъ  немного  кровянистой  жидкости.  Ми- 
соза  желудочно  кишечнаго  канала  набухла  и  была  покрыта 
толстымъ  слоемъ  слизи,  мѣстами  окрашенной  кровью.  Экстра- 
вазатовъ  по  всему  кишечнику  не  особенно  много.  Сосуды 
брыжжейки  икишекъбыли  мало  налиты  кровью.  Въ  ранѣ  культи 
около  120  §гш.  слабо  свернувшейся  крови. 

Опытъ  XV. 

Кобель,  дворняшка,  съ  длинной  рыжей  шерстью,  приве- 
денъ  не  за-долго  до  опыта. 

12  февраля.     Т-ра  39,6.  с.  68,  не  ровно,  д.  16.  Вѣсъ  (18,552 — 
500)  щ  18,052  §гш.  Масса  крови  1  397  §гт. 
з  ч.         Во  время  хлороФормированія  онъ  сильно  бился. 

з  ч.  зо  м.  Полный  иарковъ.  Ампутація  въ  нижней  трети  лѣ- 
ваго  бедра,  во  время  которой  онъ  потерялъ  крови 
приблизительно  720  §пп.  При  на  ложен  і  и  лигатуръ, 
собака  пришла  въ  себя;  она  была  крайне  слаба  и  къ 
раздраженіямъ  не  чувствительна  Д.  44,  с.  92,  т°40,  2. 
Зч.  50  м.  Начато  переливаніе  22-хъ  часовой,  деФибриниро- 
ванной  телячьей  крови  при  39°  С.  Въ  продолженіи 
не  болѣе  5  и.  впрыснуто  180  §гт:  въ  ампутаціон- 
ной  ранѣ,  нарочно  открытой,  показалось  кроветече- 
ніе  изъ  мышечныхъ  вѣтокъ.  Наложено  3  лигатуры 
и  затѣмъ  д.^сдѣлалось  рѣже  и  глужбѣ.  Чувствитель- 
ность собаки  повысилась,  с.  стало  бить  правильно, 
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часто  и  слабо.  Въ  послѣднее  время  собака  потеряла 
крови  около  30  ^гиі 

4  ч.  5  м.  Влито  въ  тотъ  же  срокъ  и  той  же  крови  180  §гт: 
изъ  ампутаціонной  раны  сново  появилось  паренхи- 
матозное кровотеченіе  частыми  каплями,  вслѣдствіе 
чего  бедренная  артерія,  подъ  Пупортовой  связкой, 
была  прижата  пальцами. 

4  ч.  Юм.      Влило,  еще  4  80  §пп.  крови. 

4  ч.  15  м.       Собака  дышала  покойно  и  толчки  сердца  хорошо 

ощущались  рукою.  По  отнятіи  пальца  отъ  бедрен- 
ной артеріи,  кровь  снова  потекла  частыми  каплями 
и  медленно  свертывалась  на  столѣ.  Употреблены  были 
новое  давленіе  на  артерію  и  снѣгъ  на  рану. 

5  ч.  30  м.       Пульсъ  въ  бедренной  артеріи  85,  полный,  толчки 

сердца  хорошо  ощущались,  д.  22,  ровно.  Снѣгъ  отъ 
раны  и  пальцы  отъ  артеріи  отняты. 
5  ч.  45  м.      Кровотечснія  изъ  раны  не  было,  а  потому  на  нее 

наложены  были  швы  и  собака  снята  со  стола. 
5  ч.  50  м.       Она  лежала  на  боку  .вытянувшись  и  изъ  ампута- 
ціонной  раны  кровь  не  подавалась.  Д.  было  покойно. 
6  ч.  в.        Выпила  2  стак.  молока,  а  затѣмъ  собака  встала 
и  ушибла  культю.  Она  была  переложена  на  сѣно  и 
8  ч  в.     привязана  къ  столу. 

8  ч.  в.        Собака  лежала  на  больной  ногѣ  въ  лужѣ  крови. 
Д.  была  діафрагматическое  и  4  въ  минуту,  с.  не  ощу- 
тима, въ  термометрѣ  ртуть  не  поднамалась. 
8ч.  15м.      Собака  тихо  издохла. 
Черезъ  16  часовъ  вскрытіе.  Правая  половина  твердой  моз- 
говой оболочки  плотно  сращена  со  сводомъ  черепа.  Сосуды 
ріае  были  незначительно  налиты  кровью.  Въ  желудочкахъ  мозга 
немного  серозной  жидкости,  подъ  эпендимой  виднѣлись  сосуды 
тонкими  жилками.  Ткань  мозга  была  слегка  отечна  и  мало- 
кровна. Мозговые  узлы  и  мозжечокъ  блѣдны,  но  плотнѣе  моз 
га.  Сосуды  основанія  мозга  склерозированы,  пусты.  На  зад- 
ней поверхности  сердца,  между  правыми  предсердіемъ  и  же- 
лудочкомъ,  находились  два  чериыхъ  экстравазота  величиною 
въ  зеленую   сухую  горошину.    Сердце'  было   покрыто  боль- 
шимъ  количествомъ  жира;  оно — увеличено  въ  поиеречномъ 
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діаметрѣ.  Правый  желудочекъ  растянуть  плохо  свернувшейся 
кровью.  Епс1осаг-(Иит  слабо-мутна,  клапаны  у  основанія  были 
•  утолщены;  іпііша  легочной  артеріи  не  ровна  и  мутна.  Въ 
лѣвомъ  желудочкѣ  крови  находилось  не  много,  полость  его 
менѣе  праваго,  епсіосагсішт  сильно  мутна,  папиляр  ная  мы- 
шица  укорочена  и  волокниста  перерождена,  въ  верху  шкѣ 
ея  почти  не  замѣтно  мышечнаго  вещества,  ѵаіѵ.  Ысизрісіаіів 
толста  и  сморщена,  клапаны  аорты  утолщены  только  при  ос- 
нованіи,  іпііта  ея  нервна  и  утолщена  болѣе,  чѣмъ  въ  легочной 
артеріи;  стѣнки  сердца  плотны  и  блѣдны.  Легкія  плохо  спа- 
лись, эмФіізематозны.  на  поверхности  ихъ  много  мелкихъ  эстра- 
вазатовъ,  при  разрѣзѣ,  изъ  сосудовъ  вытекала  много  крови; 
верхушки  ихъ  сухи,  нижнія  же  доли  были  незначительно  отекши, 
тКань  была  проходима  для  воздуха  и  темно-сѣрага  цвѣта.  На 
поверхностяхъ  долей  печени  просвѣчивало  много  желтыхъ  пя- 
тенъ;  ткань  ея  была  умѣренной  плотности,  изъ  сосудовъ — вы- 
текало много  крови,  поверхность  разрѣза  мускатна.  Селезенка 
была  вся  усѣяна  чорными  узлами,  величиною  отъ  обыкновен- 
нной  горошины  до  лѣсного  орѣха,  она  была  плотна  и  риіра 
выскабливалась  съ  трудомъ.  Кишки  блѣдно-розоваго  цвѣта, 
набухли,  въ  нихъ  экстровазотовъ  не  много  (2 — въ  верхней  ча- 
сти ііеі  и  1 — около  соесіш).  Солитарныя  железы  увеличины  въ 
объемѣ  и  инъецированы  кровью.  Это  увеличеніе  и  окрашиваніе 
железъ  предствавляло  особо- красивую  картину  почти  по  всему 
пространству  толстыхъ  кишекъ,  гдѣ  онѣ,  по  розовому  Фону, 
шли  вдоль  кишекъ  правильными  параллельными  рядами.  Брыж- 
жечные  сосуды  не  особенно  сильно  были  налиты  кровью.  Кор- 
тикальный слой  почекъ  слегка  утолщенъ,  красно-сѣраго  цвѣта, 
пирамидки  блѣдны,  изъ  сосочковъ  выдавливалась  прозрачная 
жидкость.  Мочевой  пузырь  былъ  пустъ.  Въ  ранѣ  культи  нахо- 
дилось около  210  §гт.  слабо  свернувшейся  крови. 

Опытъ  XVII. 

Маленькая  комнатная  соба  іка,  съ  короткой  пестрой  шерстью. 
Т-ра  39,5,-39,9,  с.  96—128,  д.  20—24. 
24фев.9ч.у.    Т-ра  39,5,  с.  96  съ  частыми  перемѣшками,  д.  20. 

Вѣсъ  (4606 — 100)— 4506  §ш   (собака  еще  ничего 

неѣла).  Масса  крови  339  §гт. 


-  60  - 


9  ч  15  и.      Начато  хлороФормированіе. 

9  ч.  зо  м.     Полный  наркозъ.  Иослѣ  ампутаціи  нижній  трети 

бедра  и  потери  крови  около  60  §гт.,  т-ра  38,2. 
д.  28,  с.  100.  Послѣ  ыаложенія  3-хъ  лигатуръ 
на  мелкіе  сосуды  выпущено  изъ  бедренной  артеріи 

90  §гт.  крови,  а  затѣмъ  на  нее  былъ  наложенъ 
торзіонный  пинцетъ:  с.  150,  и  толчки  едва  ощуща- 
лись, д.  48,  собака  сильно  ослабѣла. 

ю  ч.Юм.  Ввпрыснуто  медленно  75  ^гга.  40  часовой,  деФи- 
бринированной,  телячьей  крови:  сердце  стало  биться 
сильнѣе  и  д.  28;  изъ  ампутаціонной  раны  кровь  не 
показывалась. 

ю  ч.  зо  м.  Выпущено  изъ  бедренной  артеріи.  45  §гт.  кро- 
ви: дыханіе  снова  сдѣлалось  чаще  и  сердце  билось 
слабѣе;  собака  стала  безпокоиться. 

10  ч.  35  м.     Влито  медленно  30  §тт.  той  же  крови:  дыханіе 

сдѣлалось  опять  рѣже,  сердце  ощутимо  и  билось  ча- 
сто; собачка  успокоилась. 

11  час.  Рана  перевязана  и  собачка,  снятая  со  стола,  уло- 
жена на  сѣно,  съ  котораго  она  однакожъ  тотчасъ 
встала  и  начала  ходить. 

і  ч.  зо  м,  Собачка  стонала;  она  выпила  стаканъ  молока,  по- 
ел ѣ  котораго  у  нея  появилась  дрожь.  Т-ра  38,8.  с. 
150,  неравно  и  ощущалось  рукою. 

8  ч.  веч.  Т-ра  40,  с.  160  и  било  сильнѣе.  На  швѣ  ампу- 
тационной раны  немного  запекшейся  крови.  Собачка 
пила  молоко;  испражненій  не  было. 

25  февраля.  Края  раны  на  культѣ  были  припухши,  склегка 
8  4  Ут-  красный  болѣзненны;  швы  ея держались  хорошо.  Изъ 
дренажной  трубки  вытекала  слабо  окрашенная  жел- 
тая сукровица.  Т-ра  41,3,  с.  160.  Собачка  пила  мо- 
локо. Въ  комнатѣ  было  найдено  */2  жидкое,  сѣрое 
испражненіе;  крови  въ  немъ  не  было.  Она  при  мнѣ 
выпустила  прозрачную  мочу. 
8  ч.  веч,  Т.ра  41,2.  с.  160,  д.  2і.  Повязка  на  ногѣ  хо- 
рошо держалась. 
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2  б  февраля.     Т-ра  4-1,5.  с.  180.  Въ  комнатѣ  было  найдено  72 
9    Ут-    жидкое  испражненіе.   Отдѣленіе  культи  было  мутно 
и  обильно.  Края  раны  болѣе  припухли  и  краснѣе. 
Пила  молоко  и  ѣла  мясо. 
8  ч.  веч.     Т-ра  40,2.  Сердцебіеніе  не  ощущалось  рукой, при  вы- 
слушиваніи  оно  было  крайне  неправильно  и  4-2  въ  ми- 
нуту.  Собачка  тяжело  дышала,  стонала,  едва  под- 
нимала голову  и  затѣмъ  быстро  ее  опускала.  Она 
лежала  вытянувшись;   роговицы  ея  были  покрыты 
слизью;  пила  немного  воды. 
27ф.въ8ч.  у.    Собачка  издохла  и  была  еще  теплою. 

Въ  2  ч.  вскрытіе.  Сосуды  твердой  мозговой  оболочки  были 
слегка  налиты  кровью;  она  свободна  снялась  и  была  прозрачна; 
инъекція  сосудовъ  ріае  незначительна,  она  сильно  отекши  и 
легко  разрывалась  при  отдѣленіи.  При  вскрытіи  желудочковъ, 
мозгъ  разваливался,  въ  нихъ  находилось  много  серозной  жид- 
кости; ткань  мозга  была  въ  высокой  степени  мягка  и  анемична; 
мозжечокъ  и  мозговые  узлы  были  тоже  мягки  и  безкровны; 
сосуды  основанія  мозга  безъ  измѣненій.  Полости  желудочковъ 
сердца  широки,  крови  въ  нихъ  находилось  немного  и  она  была 
свернувшись.  Стѣнки  сердца  блѣдны  и  дряблы,  епёосагсііит 
скегка  мутна,  клапаны  безъ  измѣненій.  Легкія  энФизематозны, 
сухи,  блѣдны  и  вездѣ  проходимы  для  воздуха;  подтековъ  на 
нихъ  нигдѣ  не  было  видно.  Доли  печени  по  краямъ  закругле- 
ны, малокровны,  дряблы,  глинистаго  цвѣта,  дольки  сглажены. 
Селезенка  дрябла,  ріііра  выскабливалась  легко.  Кортикальный 
слой  почки  утолщенъ,  сѣро-краснаго  цвѣта,  пирамидки  блѣдны, 
изъ  сосочковъ  выдавливалась  мутная  жидкость.  Въ  мочевомъ 
пусырѣ  находилось  около  2  хъ  столовыхъ  ложекъ  слегка  мут- 
ной жидкости.  Слизистая  оболочка  желудочно-кишечнаго  ка- 
нала набухла  и  покрыта  большимъ  количествомъ  слизи;  экстра- 
вазатовъ  нигдѣ  не  было  видно.  Сосуды  брыжжейки  почти  пусты. 

Опытъ  XVIII. 

Большой  пестрый  кобель  Т-ра  39,3, — 36,5,  с.  92 — 
100,  д.  16—20. 


')  Собака  эта  была  на  9-мъ  опытѣ. 
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.1  нар.  8  ч.  у.    Т-ра  39,3,  с.  92,  д.  20.  Вѣсъ  (22,165—800)= 

21,365.  Масса  крови  1644. 
11  чаеовъ.       Привязанный  къ  столу  —  сильно  рвался.  Хлоро- 
Формированіе. 

и  ч.  30  м.  Полный  наркозъ.  Ампутація  верхней  трети  голе- 
ни. При  операціи  собака  потеряла  крови  всего  около 
360  §гш.  Перевязка  сосудовъ. 
42  чаеовъ.  Собака  сильно  ослабѣла.  Т-ра  40,2,  с.  120  и 
слабо,  д.  48.  Впрыснуто  медленно  черезъ  лѣвую  ярем- 
ную вену  60  .§гт.  18-ти  часовой,  телячьей,  дебибри- 
нированной  крови. 
12  ч.  5  и.  По  впрыскиваніи  вновь  45  §пп.  той  же  крови,  у 
собаки  появился  сильный  позывъ  на  рвоту,  вслѣд- 
ствіе  чего  съ  нея  былъ  снять  намордникъ. 

Д.  36,  с.  128.  Выпущено  изъ  яремной  вены  60 
§гт.  крови  :  собака  стала  визжать,  д.  80,  сердце- 
біеніе  не  ощущалось  рукой. 
Впрыснуто  очень  тихо  75  §гт.  той  же  крови. 
Д.  4*8,  сердцебіеиіе  ощутимо.  Впрыснуто  еще  75 
д.  покойнѣе,  глубже  и  рѣже.  Изъ  ампутаціонной 
раны  кровь  не  подавалась.  1 

Культя  перевязана  и  собака  положена  на  сѣно. 
Вслѣдъ  за  симъ  изъ  ампутаціонной  раны  потекла 
каплями  кровь  и  появилось  урчаніе  въ  брюшной 
полости.  Т-ра  50,8,  д.  60,  с.  160. 

Рвота  не  переваренною  пищею  съ  примѣеью  не- 
болыпаго  количества  крови. 

Собака  встала  и  ушибла  культю. 
Куль-тя  округлилась,  изъ  нея  частными  каплями 
потекла  кровь.  Швы  сняты — въ  ранѣ  оказалось  боль- 
шое количество  мало  свернувшейся  крови.  Снѣгъ, 
Щш  пзіті  вездшсЫогай  не  останавливали  кровоте- 
ченія  до  5  ч.  30  м.  Въ  это  время  я  согнул  ь  куль- 
тю въ  колѣнѣ  и  крѣпко  ее  забинтовалъ. 

Кровь  изъ  раны  болѣе  не  показывалась.  Собака 
сильно  ослабѣла  отъ  потерянной  въ  послѣднее  вре- 
мя крови,  которой  вытекло  не  менѣе  720  грм.  Серд- 
це, при  выслушиваніи,  било  180  удар.,  дыханіе  78. 


12  ч.  20 


12  ч.  40 
1  час. 


1  ч.  15  и. 


1  ч.  55  м. 

2  ч.  5  м. 
2  ч.  30  м. 


8  ч.  веч. 
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8  ч.  30  м.  .  Явилось  небольшое  кровянистое  испражненіе  безъ 
мочеиспусканія.  Собака  перешла  на  другое  мѣсто  и 
легла  вытянувшись  ;  изъ  культи  кровь  не  шла.  Она 
молоко  и  воду  не  пила.  Повязка  на  ногѣ  перебин- 
тована слабѣе.  Т-ра  4-0,3,  с.  120,  толчки  его  были 
ощутимы  и  ровны,*  д.  40. 

2  мар.  9  ч.  у.  Въ  ночь  было  небольшое  кровянистое  испражне- 
ніе;  собака  лежала  на  брюхѣ,  изъ  раны  ея  кровь 
не  вытекала.  Положенная  на  бокъ,  она  лежала  не- 
подвижно. Т  ра  40,7,  д.  36,  с.  160  и  удары  его 
были  сильно  неправильны, 
и  час.  Тихо  издохла. 

Въ  2  часа  этого  же  дня  вскрытіе.  Сосуды  твердой  мозго- 
вой оболочки  налиты  кровью  болѣе  на  правой,  чѣмъ  на  лѣвой 
сторонѣ;  сосуды  ріае  содержали  мало  крови.  Ткань  мозга  ма- 
локровна и  нормальной  консистенціи.  Хороидныя  сплетенія 
блѣдны,  желудочки  пусты,  мозговые  узлы  и  можжечокъ,  кромѣ 
блѣдности,  ничего  особенна  го  не  представляли.  Сосуды  основа- 
нія  мозга  пусты.  На  передней  поверхности  сердца  находились 
три  точечныхъ  экстравазата.  Въ  желудочкахъ  было  немного 
малосвернувшейся  крови  ;  стѣнки  сердца  —  блѣдны  и  мягче 
нормальной  консистенціи.  Легкія  были  малокровны,  сухи,  про- 
ходимы для  воздуха,  розоваго  цвѣта  и  съ  небольшимъ  гипос- 
тазомъ  въ  правой  нижней  долѣ.  Печень  была  нормальной  кон- 
систенціи,  малокровна,  блѣднѣе  нормальнаго  цвѣта  и  съ  сѣ- 
рымъ  оттѣнкомъ,  выраженномъ  не  во  всѣхъ  мѣстахъ  одина- 
ково ;  дольки  не  вездѣ  ясно  выражены.  Селезенка  неравно- 
мѣрно  окрашена,  въ  разрѣзѣ  суха,  безкровна,  риіра  легко  вы- 
скабливалась ноя;емъ.  Капсула  почекъ  снялась  легко,  поверх- 
ность ихъ  разрѣза  темно-сѣраго  цвѣта,  кортикальный  слой 
утолщенъ  и  мягче  нормальной  плотности.  Мочевой  пузырь  со- 
держалъ  немного  окрашенной  кровью  жидкости.  На  основаніи 
его,  съ  лѣвой  стороны  отъ  шейки  пузыря,  находился  подъ 
слизистою  оболочкою  подтекъ,  въ  величину  четвертака.  На  днѣ 
желудка  много  мелкихъ  экстравазатовъ,  слизистая  оболочка 
его  набухла,  содержимое  желудка  грязно  и  кислаго  запаха. 
Въ  кишкахъ  —  острый  катарръ  слизистой  оболочки,  съ  боль- 
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шимъ  количествомь  подъ  нею  подтеков ь,  изъ  которыхъ  ^ко- 
торые были  величиною  въ  гривенникъ. 

Опытъ  XIX. 

Кобель,  дворняжка,  бѣлой,  густой,  короткой  шерсти.  Т-ра 
38,6  —  39,1 Дых.  46—18,  с.  92— 100. 

4маР.  11  ч  у.  Т-ра  ПЩ  с.  400,  д.  20.  Вѣсъ  (84  1  4  —  150) 
7961  %ѵт.  Масса  крови  64  3  §гт. 

Й  ч.  зо  м.  При  наступленіи  полнаго  наркоза  произведена  ам- 
путація  въ  нижней  трети  лѣваго  бедра,  во  время 
которой  собака  потеряла  крови  около  240  Рана 
культи  оставлена  открытою. 

12  часовъ.  Д.  32,  с.  4  20,  удары  его  слабы.  Впрыснуто  чрезъ 
ѵ.  ].  свѣжей  деФибринированной  овечьей  крови  75 
§гт.  Дыханіе  сдѣлалось  рѣже,  толчки  сердца  ощу- 
тимы рукою,  изъ  ампутаціонной  раны  кровь  не  по- 
казывалась. 

42  ч.  10  м.  Впрыснуто  еще  75  §ш. :  собака  начала  рваться, 
а  вслѣдъ  затѣмъ  появилось  кровотеченіе  изъ  раны 
культи  сначала  медленно,  а  потомъ  частыми  капля- 
ми. Ледъ,  \щ.  пзггі  зездиісЫогаіі  и  прижатіе  бедрен- 
ной артеріи,  не  могли  остановить  кровотеченія  въ 
продолженіи  трехъ  часовъ,  вслѣдствіе  чего  собака 
чрезвычайно  ослабела.  Послѣ  наложенія  турникета 
на  артерію,  пелотъ  котораго  быль  сдѣланъ  на  ско- 
рую руку  изъ  песка,  кровотеченіе  прекратилось. 

3  ч.  зо  и.       Изъ  раны  кровь  не  шла,  Дыханій  48,  сердце  не 

ощущалось  рукою,  а  при  выслушиваніи,  оно  било 
160.  Раны  зашиты  и  собака  снята  со  стола  на  сѣно. 

4  часа.  Она  пила  воду,  лежа  на  боку  ;  дыханій  32,  сердце 

148  и  било  неровно.  Изъ  раны  кровь  не  показы- 
валась. 

6  часовъ.  Турникетъ  свалился.  Культя  была  наполнена 
кровью,  вытекавшей  чрезъ  дренажную  трубку  ка- 
плями. Дыханіе  16,  они  были  поверхностны.  По 
снятіи  швовъ  съ  амнутац.  раны,  въ  ней  оказалось 
около  210  §гт.  слабо-свернувшейся  крови,  лигатуры 


—  65  - 


же  на  артеріяхъ  были  цѣлы^  мышцы  и  клѣтчатка 

были  окрашены  въ  черный  цвѣтъ. 
8  ч.  веч.        Собака  тихо  издохла. 

5-го  марта  8  ч.  утра  вскрытіе.  Сосуды  твердой  мозговой 
оболочки  и  ріае  мало  содержали  крови,  онѣ  обѣ  были  про- 
зрачны. Ткань  мозга  при  разрѣзѣ  была  безкровна  и  умѣрен- 
ной  плотности.  Боковые  желудочки  пусты  и  хороидныя  ихъ 
сплетенія  блѣдны  ;  мозговые  узлы  и  можжечекъ  также  безкров- 
ны  и  немного  плотнѣе  болыпаго  мозга.  Сердце,  кромѣ  высо- 
кой блѣдности  и  малой  плотности  его  стѣнокъ,  ничего  особен- 
паго  не  представляло.  Легкія  сухи,  розоваго  цвѣта,  всюду 
проходимы  для  воздуха  и  на  нихъ  нигдѣ  не  видно  экстраваза - 
товъ.  Печень  легко  рѣзалась,  на  поверхности  разрѣзовъ  она 
неравномѣрно  окрашена  въ  сѣро-красный  цвѣтъ,  дольки  ея  не 
вездѣ  ясно  выражены  и  мѣстами  обезцвѣчены,  изъ  ея  сосу- 
довъ  кровь  выдавливалась  небольшими  каплями.  Селезенка  ма- 
локровна, блѣдна,  риіра  выскабливалась  не  въ  болыномъ  ко- 
личествѣ.  Почки  блѣдны,  съ  сѣрымъ  оттѣнкомъ  въ  кортикаль- 
номъ  слою,  который  слегка  утолщенъ.  Мочевой  пузырь  содер- 
жалъ  немного  свѣтлой  мочи.  Слизистая  оболочка  кишекъ  была 
свѣтло-розоваго  цвѣта,  набухла  и  покрыта  неболынимъ  коли- 
чествомъ  слизи.  Солитарныя  железы  и  пейровы  бляшки  инъеци- 
рованы кровью;  подтековъ  нигдб  не  было.  Сосуды  брыжжейки 
почти  пусты. 

Опытъ  XX. 

Сука,  съ  длинною,  черною  шерстью.  Т-ра  38,7 — 39,5,  с. 
88—92,  д.  16—18. 

5  «р.  5  ч.  у.  Т-ра  39,  с.  92,  д.  16.  Вѣсъ  (9820—300)  9520 
§гго.  Масса  крови  734  §гт. 

11  ч.  45  и.  При  наступленіи  полнаго  наркоза  сдѣлана  ампу- 
тація  въ  нижней  трети  лѣваго  бедра.  Полученная 
изъ  артеріи  (300  §гт.)  кровь  деФибринировалась,  а 
между  тѣмъ  на  сосуды  культи  наложены  были  ли- 
гатуры. Всего  собака  потеряла  крови  около  360  §тт. 
вслѣдствіе  чего  она  сильно  ослабѣла,  дыханіе  42, 
сердцебіеніе  не  ощущалось  рукою,  роговицы  сдѣ- 
лались  мало  чувествительными. 

5 
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12  ч,  5  м.   '     Въ  правую  яремную  вену  было  впрыснуто  75  §гт. 

приготовленной  деФибр.*  крови :  дыханіе  сдѣлалось 
рѣже,  сердцебіеніе  слабо  ощущалось  рукою. 

12  ч.  Юм.  Впрыснуто  еще  75  $ѵт.  той  же  крови.  Подъ  ко- 
нецъ  впрыскиванія,  на  ампутаціонной  ранѣ,  еще  не 
зашитой,  начала  выступать  .каплями  кровь.  Бедрен- 
ная* артерія  прижата  и 

12м.  20м.  впрыснуто  еще  60  §гт.  той  же  крови:  собака 
дышала  покойно  и  не  такъ  часто. 

12ч.  30м.  Пальцы  съ  артеріи  сняты.  Черезъ  2  мин.  въ  ранѣ 
показалось  снова  паренхиматозное  кровотеченіе  круп- 
ными каплями.  Снѣгъ  и  Геггі  вездшспіогаі;.  не  по-' 
могали  остановить  кровотеченіе,  вслѣдствіе  чего  у 
собаки  снова  сдѣлалось  дыханіе  частымъ  и  поверх- 
ноотнымъ,  сердцебіеніе1  не  ощущалось  рукою. 

1  ч.  20  м.        Наложенъ  на  артерію  турникетъ. 

I  ч.  25  м.        Кровь  перестала  сочиться  и,  іюслѣ  сшиванія  и  пе- 

ревязки раны,  собака  положена  на  сѣно. 
45м.      Она  лежала  вытянувшись  и  голову  не  поднимала; 
молоко  не  пила  ;  дыханіе  38,  удары  сердца  были  не 
ощутимы.  1  1  >    .     '  •  і 

з  часа.  Послѣ  одного  полужидкаго  ,  испражненія  съ  при- 

месью крови,  турникетъ  съ  собаки  свалился  и 

3  ч.  30  м  изъ  дренажной  трубки  начала  вытекать  каплями 
кровь.  Снова  былъ  наложенъ  турникетъ  и  рана  про- 
мыта водою  сит  Іід.  нзггі  зездиісЫогаіі,  а  затѣмъ  со- 
бака переложена  на  другое  мѣсто. 
8  ч.  6  м.  На  полу  было  еще  одно  кровянистое  испражневіе 
и  немного  окрашенной  мочи.  Турникетъ  свалился 
снова  и  культя  слегка  округлилась,  но  кровь  изъ 
нея  не  вытекала.  Т-ра  40,5,  с.  160,  [д*  32. 

6  мар.  9  ч.  у.  На  полу  было  кровянистое  испражненіе;  собака 
лежала  подъ  столомъ  на  больной  ногѣ  и  дѣлала  рѣд- 
кія,  поверхностныя  дыханія.  Подъ  нею  находилось 
не  много  жидкой  крови.  Т-ра  30,2,  сердцебіеніе  не 
было  ощутимо.  Она  была  перенесена  на  сѣно. 

іо  ч.  зо  м.       Собака  тихо  издохла. 

II  ч.  зо  м.  Оскрытіе. 
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Сосуды  твердой  мозговой  оболочки  были  налиты  кровью  и 
болѣе  на  правой,  чѣмъ  на  лѣвой  сторонѣ;  она  снялась  легко. 
Ріа  отечна,  снималась  легко,  сосуды  ее  были  не  сильно  на- 
литы кровью.  Желудочки  мозга  содержали  немного  серозной 
жидкости;  ткань  мозга  была  мягка,  отечна  и  малокровна.  Моз- 
говые узлы  и  можжечекъ  анемичны.  На  диѣ  і-го  желудочка 
виднѣлись  разніиренные  сосуды.  Сосуды  основанія  мозга  были 
безъ  измѣненія  и  пусты.  Сердце  было   увеличено  въ  объемѣ, 
на  передней  его  поверхности  нѣсколько  точечныхъ  экстраваза  - 
товъ;  въ  правомъ  желудочкѣ  было  немного  слабо  свернув- 
шейся крови;  епйосагёшш  его  мутна,  клапаны  утолщены  при 
основаніяхъ,  сосочковыя  мышцы  слегка  укорочены;  лѣвый  же- 
лудочекъ  содержалъ  мало  крови;  еткЗосагсНшп  его  была  болѣе 
мутна,  чѣмъ  въ  правомъ   желудочкѣ;  клапаны  утолщены  при 
основаніяхъ,    сосочковая  мышца  тоже   немного  укорочена  и 
тонка.  Стѣнки  сердца   блѣдиы  и  болѣе  дряблы,  чѣмъ  плотны. 
На  поверхности  легкихъ  немного  мелкихъ  экстравазатовъ;  при 
разрѣзѣ,  онѣ  въ  верхнихъ  доляхъ  сухи,  проходимы  для  воздуха, 
въ  ниж/Нііхъ  же — немного  отечны,  йзъ  сосудовъ  ихъ  выдавли- 
валось немного  крови.  Печень  была  малокровна,  дрябла,  цвѣта 
варена  го  мяса,  дольки  ея  сгладились.  Селезенка  малокровна; 
на  наружной  ея  поверхности  замѣчались  пять  черныхъ  узловъ 
разной  величины,  (отъ  горошины  до  Щ  лѣснаго  орѣха)  кото- 
рые при  разрѣзѣ  недалеко  входили  въ  мякоть  селезенки  и  были 
рыхлы.  Риіра  выскабливалась  легко.  Капсула  почекъ  снялась 
легко,  на  поверхности  ихъ  несколько  мелкихъ  экстравазатовъ. 
Поверхность  разрѣза  темно-краснаго  цвѣта,  кортикальный  слой 
утолщенъ,  пирамидки  не  ясны.  Мочевой  пузырь  содержалъ  около 
3  унц.  кровяной  жидкости.  Брыжжеечные  сосуды  были  налиты 
кровью;  въ  кишкахъ — острый  катарръ  слизистой  оболочки,  съ 
болыиимъ  количествомъ  подъ  нею  подтековъ.  Пейеровы  бляжки 
и  солптарныя  железы  инъецированы  кровью.  Въ  ранѣ  культи 
находилась  слабо  свернувшаяся  кровь  въ  количествѣ  150  §гт. 

Опытъ  XXI. 

Черный  кобель,  дворняжка.  Т-ра  39  —  39,7,  сердце  69 — 80, 
большею  частію  правильно,  дых.  16 — 22. 

5* 
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15  марта.  Т-ра  39,5.  с.  80-,  дых.  20.  Вѣсъ  (9009—280) 
і°  ч.  у.    8789  §гт.  Масса  крови  677  §гт. 

Ю  ч.  15  м.      Во  время  хлороФормированія  собака  сильно  билась. 

ю  ч.  30  м.  При  наступленіи  полнаго  наркоза  сдѣлана  ампу- 
тація  въ  нижней  трети  лѣваго  бедра,  во  время  ко- 
торой собака  потеряла  крови  около  360  §гт:  ды- 
ханіе  чрезвычайно  часто  и  не  правильно,  сердцебіе- 
ніе  не  ошущалось  рукою;  собака  слабо  визжала. 

ю  ч.  40  м.  Въ  лѣвую  яремную  вену  начато  переливаніе  цѣль- 
ной  телячьей  крови,  съ  примѣсью  водна  го  раствора 
углекислаго  натра  (1  §г.  на  щ.).  Черезъ  одну  ми- 
нуту перелито  крови  60  §гт.,  а  остальное  ея  коли- 
чество свернулось  въ  шприцѣ. 

10  ч.  55  м.     Иослѣ  промывки  канюли  и  шприца,   начато  но- 

вое переливаніе^  той  же  крови.  Ея  перелито  тоже 
60  §гт:  дыханіе  36,  сердце,  при  выслушиваніи,  било 
112.  Пзъ  ампутаціонной  раны  кровь  не  показывалась. 

11  ч.  5  м.      Влито  такимъ  же  образомъ  еще  60  а  за 

тѣмъ  кровь  въ  шприцѣ  снова  свернулась-  дыханіе 
20,  удары  сердца  ощущались  рукою  и  били  120. 
Изъ  ампутаціонной  раны  появилась  каплями  кровь. 
11  ч.  35  и.  Кровотеченіе  прекратилось  послѣ  употребленія  1і~ 
^ио^.  Геггі  8е8^иісп1о^аіі  и  снѣга.  Затѣмъ  рана  зашита 
и  собака  снята  на  сѣно. 
12  час.  Явились  испражненіе  густымъ-  каломъ  и  лозывъ 
на  рвоту;  собака  ходила,  удерживая  культю  на  вѣсу. 
Молока  не  пила. 

6  ч.  веч.  Она  лежала  съ  приподнятою  головою;  культя  ея? 
округлилась,  но  крови  изъ  нея  не  шло.  Т°  40,4.  д. 
32,  с.  160, слабо  и  неровно.  Собака  часто  припод- 
нималась и  незнала  какъ  лучше  лечь. 

15  марта.      Въ  ночь  издохла  и  была  уже  въ  иолномъ  окоче- 

9  ч.  ут.    нѣніи.  Въ  3  ч.  вскрытіе. 

Въ  сосудахъ  твердой  мозговой  оболочки  умѣренное  количе- 
ство крови,  она  снялась  легко;  ріа  была  малокровна,  прозрачна 
и  слегка  отечна.  Ткань  мозга  малокровна  и  сильно  пастозна; 
въ  желудочкахъ  его  небольшое  количество  серозной  жидкости, 
лодъ  эпендимой  ихъ  сосуды  слегка  разширены,  хороидныя  сплё- 
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тенія  блѣдны.  Мозговые  узлы  и  можжечекъ  мягки  и  анемичны, 
на  днѣ  4-  желудочка  сосуды  слегка  разширены.  Сердце  увели- 
чено въ  попоречномъ  діаметрѣ;  правый  его  желудочекъ  содер- 
жал ь  немного  свернувшейся  крови;  епсіосагсіітп  его  слегка  мутна, 
клапаны  нормальны,  легочная  артерія  повсюду  проходима.  Въ 
лѣвомъ  желудочкѣ  кровяной  свертокъ  былъ  меньшаго  объема, 
чѣмъ  въ  правомъ;  ежіосагсііит  его  тоже  слегка  мутна,  клапа- 
ны безъизмѣненія,  стѣнки  сердца  блѣдны  и  умѣренной  плотно- 
сти. Легкія  розоваго  цбѣта,  всюду  проходимы  для  воздуха  и 
ничего  не  иормальнаго  не  представляли.  На  поверхностяхъ  долей 
печени  много  обезцвѣченныхъ  кругл ыхъ  пятенъ.  Поверхно- 
сти долей  печени,  при  разрѣзѣ  неравномѣрно  красны,  боль- 
шею частію  сѣроватаго  цвѣта,  дольки  не  вездѣ  были  ясно 
выражены,  изъ  сосудовъ  —  вытекало  немного  крови,  ткань — 
рыхла.  На  поверхности  селезенки  ясно  выступали  десять  узловъ, 
величина  которыхъ  была  не  менѣе  обыкновенной  горошины. 
При  разрѣзѣ,  они  вдавались  въ  ткань  селезенки  въ  видѣ  не- 
правильнаго  клина  и  въ  центрѣ  своемъ  были  слегка  обезцвѣ- 
чены.  Ткань  ея  малокровна  и  мякоти  выскабливалось  немного. 
Поверхность  разрѣза  почекъ  насыщенно  краснаго  цвѣта,  кор- 
тикальный слой  утолщеиъ  и  съ  рѣзкимъ  сѣрымъ  оттѣнкомъ,  пи- 
рамидки блѣдны.  Мочевой  пузырь  содержалъ  много  нрозрачной 
мочи.  Слизистая  оболочка  кишекъ  набухла  и  покрыта  боль- 
шимъ  количесгвомъ  вязкой  слизи,  въ  которой  встрѣчались  ча- 
сто кровяныя  жилки.  Подтековъ  въ  подслизистую  ткань  не  было. 
Солитарныя  железы  и  пейеровы  бляжки  имбибированы  кровью. 
Сосуды  брыжжейки  и  серозной  оболочки  налиты  кровью.  Раз- 
рѣзанная  культя  заключала  въ  себѣ  слабо  свернувшейся  крови 
около  240  §гт.  Она  при  жизни  собаки  невыходила  изъ  раны, 
потому  что  отверстія  трубочки  были  закрыты  свертками.  Ли- 
гатуры на  сосудахъ  были  цѣлы;  мышцы  и  клѣтчатки  совер- 
шенно черны. 

Опытъ  XXII. 

Кобель,  събѣлой  длинной  шерстью.  Т-ра  38,9  —  34,4,  сердце 
38  —  100,  дых.  20-—  24.  *  •: 

21  Марта.  Т-ра  38,9,  серд.  90,  дых.  20.  Вѣсъ  тѣла  (15970 — 
іі  *.ут.   380).  15590  &гт.  Масса  крови  1200  $щ 
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11  ч.  зо  м.     Въ  правую  общую  сонную  аргерію  теленка  была- 

вставлена  тупоизогнутымъ  концемъ  15-ти  дюймовая 
стеклянная  трубка,  діаметръ  просвѣта  которой  рав- 
нялся 172  линіямъ,  а  другой,  прямой  ея  конецъ,  на- 
значался для  соединенія  съ  короткою  гуттаперчевою 
трубочкою,  надѣтой  на  стеклянную  канюлю,  кото- 
рая была  вставлена  въ  правую  наружную  яремную 
вену  собаки.  Передъ  трубками,  на  сосудахъ,  находи- 
лись легатурныя  петли;  гуттаперчевая  трубочка  и 
канюля  наполнены  дистил.  водою,  вытѣснившевшей 
собою  изъ  нихъ  воздухъ. 
12  час.  Изъ  лѣвой  бедренной  артеріи  собаки  выпущено  въ 
два  пріема  360  §гт.  крови  сильная  слабость  и 
частое  поверхностное  дыханіе.  Рана  на  ногѣ  зашита. 

12  ч.  зо  м.      Петли  на  артеріи  теленка  и  венѣ  собаки  развя- 

заны и  приподняты.  Черезъ  5  м.  первая  опущена  и 
лишь  только  показалась  кровь  изъ  длинной  трубки 
сильной  струей,  какъ  она  была  мною  соединена  съ 
гуттаперчевою  трубочкою,  полной  воды,  съ  одновре- 
меннымъ  освобожденіемъ  помощникомъ  просвѣта  ве- 
ны. Кровь  черезъ  иослѣднюю  не  пошла:  канюля 
уперлась  въ  ея  стѣнку.  Тотчасъ  приподняты  петли 
на  сосудахъ  и  я  разъединилъ  трубки. 
1  час.  Все  было  снова  прилажено  и  такимъ  же  поряд- 
комъ  пущена  кровь  черезъ  трубки.  Она  протекала 
черезъ  вену  почти  2  минуты,  а  затѣмъ  петли  на  со- 
судахъ были  приподняты  и  переливаніе  прекращено. 
Въразъединеныхъ  трубахъ,  оказались  ствертки.  Со- 
суды теленка  и  собаки  перевязаны. 

і  ч.  ю  м.  Собака  дышала  покойно.  Удары  сердца  ея  ощу- 
щались рукою,  они  били  слабо  и  часто. 

і  ч.  15  м.      Собака  дрожала  и  облизывала  на  ногѣ  рану. 

8  ч.  веч.  Дрожь  продолжалась.  Т°  34,8,  д.  28.  Сердцебіеніе 
ощущалось  слабо,  пульсъ  въ  бедренной  артеріи  160 
и  слабъ.  Собака  пила  молоко. 

22  марта.      Собака  лежала  на  боку  вытянувшись.  Зрачки  ея. 


і )  Она  дефибринировалась  для  слѣдующаго  опыта  №  23. 
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ю  ч.  ут.  были  сильно  разширены  и  нереагировали  на  свѣтъ. 
Сер.  Ібі,  неправильно,  дых.  28.  Т-ра  40.  Чувстви- 
тельность во  всемъ  тѣлѣ  потеряна,  реФлексовъ  не 
являлось  даже  отъ  глубокихъ  уколовъ  иголкою. 
2  час.         У  собаки  явились  клоничеекія  судороги  въ  конеч- 
ностяхъ,   при  чемъ  голова  ея  билась  о  полъ  и  ды- 
ханіе  было  чрезвычайно  часто.  Черезъ  2  м.  дыханіе 
сдѣлалось  рѣже,  клоническія  судороги  смѣнились  те- 
таническими  и  явилось  непроизвольное  испражненіе. 
2  ч.  12  м.      Собака  приподнималась  на  переднія  лапы  и  скоро, 
покачиваясь  въ  стороны,  снова  ложилась.  Сердце 
било  160  разъ  и  съ  перерывами,  дых:  36.  Зрачки 
ея  были  также  разширены. 
6  т.  веч.       Она  лежала  вытянувшись  н  неподнимала  головы, 

зрачки  ея  разширены.  Т-ра  4-0,5,  д.  32,  с.  160. 
23  марта.  Въ  ночь  собака  издохла.  Въ  8  ч.  у.  вскрытіе. 
Въ  мозгу,  кромѣ  общаго  малокровія,  ничего  оеобеннаго  не 
было.  Желудочки  сердца  содержали  немного  свернувшейся  кро- 
ви, полости  ихъ  не  расширены,  въ  нихъ  все  было  нормально. 
Легочная  артерія  свободна  отъ  тромбовъ.  Стѣнки  сердца  блѣдны 
и  умѣренной  плотности.  Легкія  блѣдно-розоваго  цвѣта,  сухи, 
изъ  сосудовъ  ихъ  выдавливалось  мало  крови.  Въ  срединѣ  пра- 
вой средней  доли,  при  разрѣзѣ,  Находился  темный  узелъ,  вели- 
чиною болѣе  лѣснаго  орѣха.  Въ  окружности  этого  узла  ткань 
легкого  отечна,  а  на  мѣстѣего — непроходимо  для  воздуха.  Печень 
была  дрябла  и  малокровна,  поверхность,  разрѣза  ея  неравно- 
мѣрно  окрашенна  и  блѣднѣе  нормальнаго  цвѣта.  Въ  селезенкѣ 
три  иііФаркта,  величиною  въ  г/2  лѣснаго  орѣха;  въ  центрѣ  они 
начали  обезцвѣчиваться,  Ткань  ея  малокровна,  мякоти  выска- 
бливалось немного.  Кортикальный  слой  почекъ  слегка  у  тол- 
ще иъ,  поверхность  разрѣза  блѣдна.  Мочевой  пузырь  содер- 
жалъ  около  2  уйц  свѣтлой  мочи.  Кишечникъ,  кромѣ  остраго 
набуханія  слизистой ' оболочки,  ничего  оеобеннаго  не  представ- 
лялъ. 

Г  Опытъ  XXIII. 

Телснокъ,  бычекъ,  только  что  приведенный. 
21  Марта.        Т-ра  39,6,  д.  56,  с.  130  и  неправильно.  Вѣсъ  тѣла 
Юч.  утр.  (1 7808 — 350)=17258  §гш.  Масса  крови  1328  §гт. 


1  ч.  зо  м.  Изъ  сагоііз  (Іех.  было  выпущено  1 50  §гт.  крови  (кромѣ 
той,  которая  перешла  въ  собаку  только  что  описан- 
наго  опыта).  Теленокъ  не  особенно  сильно ослабѣлъ. 

1  ч.  40  м.  Впрыснуто  медленно  75  §гт.  деФибринировапной 
крови  собаки.  Подъ  конецъ  впрыскиванія  дыханіе  те 
ленка  сдѣлалось  неправильным^  рѣдкимъ  и  онъ  на- 
чалъ  сильно  дергаться.  Когда  былъ  вынутъ  шприцъ 
изъ  канюли,  то  изъ  нея  начала  выбрасываться  пре- 
рывистою струею  кровь. 

1  ч.  50м.      Послѣ  наложенія  лигатуры  на  вену,  теленокъ  былъ 

снять  со  стола  и  положеяъ  на  полъ.  Онъ  едва  дѣ- 
лалъ  рѣдкіе  вздохи. 

2  ч.  ю  м.      Теленокъ  тихо  издохъ, 

Вскрытіе  показало  острый  отекъ  легкихъ,  съ  громадньшъ 
количествомъ  мелкнхъ  экстраваза товъ  какъ  по  поверхности, 
такъ  и  въ  разрѣзѣ  ихъ.  Сердце  состояло  изъ  одного  полаго 
мѣшка.  съ  однимъ  большимъ  предсердіемъ  и  аортою,  изъ  кото- 
рой выходила  2-мя  вътьвями  легочная  артерія.  Въ  полости 
сердца  было  большое  количество  слабо  свернувшейся  крови. 
Остальные  органы  ничего  особеннаго  непредставляли,  кромѣ 
венознаго  въ  нихъ  застоя  *). 

Опытъ  XXIV. 

Бѣлый  пудель,  кобель.  Т-ра,  39,2  —  39,6,  с.  84 —  92.  д. 
4  6  — 18. 

23  Марта.        Т-ра,  39,4-,  с.  90  д.  18.  Вѣсъ  тѣла  (6347—200)= 
4  ч.  д.    5іі7  ^гт>  Масса  крови  і73  §гт. 

4  ч.  20  м.  Все  было  подготовлено  также,  какъ  и  въ  23  опытѣ, 
для  непосредственнаго  переливанія  крови  изъ  теленка 
въ  собаку. 

4  ч.  35  м.  Выпущено  изъ  лѣвой  бедренной  артеріи  пуделя 
240  §гт.  Собака  сильно  ослабѣла,  д.  32  и  поверх- 
ностно, с.  160  и  неощущалось  рукою. 

4  ч.  45  м.  Петли  сосудовъ  распущены  и  приподняты.  Черезъ 
2  минуты  кровь  изъ  теленка  пошла  черезъ  трубку 


*Х Сердце  и  легкія  отданы  въ  патологе- анатомическій  институтъ  академіи. 
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сильной  струей  и  лишь  только  трубки  были  соеди- 
нены и  петля  на  венѣ  опущена,  какъ  вдругъ  теле- 
нокъ  рванулся  (хотя  онъ  и  крѣпко  быль  привязанъ 
къ  столу)  и  перервалъ  вену  собаки  на  мѣстѣ  прик- 
рѣпленія  въ  ней  канюли.  У  собаки  появились  судо- 
роги, частое  діаФрагматическое  дыханіе  сопровож- 
далось хрипомъ,  а  затѣмъ  черезъ  полчаса, —смерть. 
24.  Марта,  въ  8  ч.  у.  вскрытіе.  Сердце  увеличено  на  счетъ 
правыхъ  предсердій  и  желудочка,  полости  которыхъ  были  рас- 
тянуты слабо  свернувшейся,  пѣннстою  кровью;  легочная  арте- 
рія,до  мѣста  дѣленія  въ  легкихъ,  была  закрыта  рыхлымъ  сверт- 
комъ,  въ  которомь  находились  пузырьки  воздуха.  Легкія  спа- 
лись, на  поверхности  ихъ  и  въ  разрѣзѣ  много  мелкихъ  экстра- 
вазатовъ.   Печень  содержала  небольшое  количество   крови  и 
была  мускатна;  селезенка  была  сморщена  и  на  поверхности  ея 
находилось  3  небольшихъ  кровяныхъ  подтека.  Остальные  ор- 
ганы ничего  особеннаго  не  представляли,  кромѣ  ихъ  анеміи. 

Опытъ  XXV. 

Кобель,  съ  черной  короткой  шерстью,  коренастый  и  сильный. 
24МаРта.        Т-ра,  39,3  с.  100,  д.  20.  Вѣсъ  (12285  —  400)  т 

2  ч.  п.  и.  11885  §гш.);  масса  крови  915  §гт. 
4  ч.         Выпущено  изъ  правой  бедренной  артеріи  собаки 
360  §гт.  крови:  дыханіе  сдѣлалось  частымъ  и  сердце 
не  ощущалось  рукою. 

4  ч.  іо  м.  Нагрѣтый  шприцъ  был  ь  наполненъ  кровью  изъ 
сагойз  теленка  и  тотчасъ  перенесенъ  для  перелива нія 
въ  собаку.  Врпыснуто  60  §гт.  въ  продолженіи  1/.2  м. 
Затѣмъ  кровь  въ  шприцѣ  свернулась.  Шприцъ  и  ка- 
нюля промыты;  послѣдняя  наполнена  деФибриниро- 
ванною  кровью  и  вновь  вставлена  въ  вену  собаки. 

4  ч.20  м.  Впрыснуто  съ  тою  же  скоростію  еще  60  &гт.  цѣль- 
ной  телячьей  крови.  Остальная  скоро  свернулась  въ 
шприцѣ  и  переливаніе  затѣмъ  было  прекращено. 

4  ч.  30  и.  Собакѣ  наложены  швы  на  раны  и,  снятая  со  сто- 
ла на  полъ,  она  пошла  тихо,  съ  опущенною  голо- 
вою въ  уголь  комнаты,  гдѣ  скоро  легла  и  начала 
тяжело  дышать. 
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5  ч.  20  м.  Издохла  при  судорогахъ. 
.27  Марта,  въ  1!  ч.  Вскрытіе.  Сосуды  твердой  мозговой 
оболочки  и  ріае  значительно  были  налиты  кровью, — послѣдняя 
отечна,  въ  желудочкахъ  мозга  находилось  немного  серозной 
жидкости,  ткань  мозга  была  малокровна  и  пастозна,  мозговые 
узлы  и  мозжечокъ  были  малокровны  и  мягки,  сосуды  основанія 
мозга — пусты.  На  наружной  поверхности  сердца,  подъ  регіса- 
гсііит,  находились  несколько  точечныхъ  экстравазатовъ;  сосуды 
его  были  налиты  кровью;  сердце  увеличено  на  счетъ  права го 
желудочка  и  предсердія:  они  были  растянуты  больиіимъ  коли- 
чествомъ  свернувшейся  чорной  крови,  свертки  которой  далеко 
заходили  въ  верхнюю  полую  вену  и  вынимались  изъ  нея  легко. 
Шейныя  вены  были  расширены.  Легочная  артерія  у  выхода  и, 
при  началѣ  дѣленія  ея  въ  легкихъ,  была  свободна,  выше  же, 
особенно  въ  вѣтвяхъ  праваго  легкаго,  просвѣтъ  ихъ  былъ  за- 
крыть сверткомъ  крови,  крѣпко  приставшимъ  къ  стѣнкамъ  и, 
при  отдѣленіи,  рвавшемся.  Лѣвый  желудочекъ  сердца  былъ  почти 
пустъ;  епсіосагйіит  обоихъ  желудочковъ  слегка  мутна,  клапаны 
мхъ  безъ  измѣненій;  стѣнки  сердца  плотны  и  блѣдны.  Легкія 
на  поверхности  и  въ  разрѣзѣ  были  усѣяны  мелкими  экстраваза- 
тами и  отечны.  Печень  была  мускатна,  и  изъ  сосудовъ  ея  вы- 
текало много  крови.  Селезенка  сморщена,  на  поверхности  ея 
находилось  2  кровяныхъ  подтека,  ткань  ея  малокровна,  риіра 
легко  выскабливалась,  кортикальный  слой  почекъ  слегка  утол- 
щенъ  и  темнокраснаго  цвѣта,  пирамидки  же  блѣдны.  Сосуды 
брыжжейки  и  кишекъ  сильно  налиты  кровью,  слизистая  обо- 
лочка послѣднихъ  представляла  явленіе  остраго  катарра. 

Опытъ  этотъ  производился  въ  присутствіи  профессора  Н.  В. 
СклиФоеовскаго. 

Опытъ  XXVI. 

Сука, щенокъ, еъ  длинной  рыжей  шерстью. Т-ра  39,1 — 39,8, 
с.  92—100,  д.  16—20. 

ззФевр.         т-ра  39,6,  с.  100,  д.  20.  Вѣсъ  (9724—300)  ММ 
п  ч-  У-     §гт.  Масса  крови  725  §гт. 
11  ч  30  м.     При  хлороФормированіи  собака  сильно  билась. 
11  ч.  45  м.     Во  время  полнаго  наркоза  произведена  ампутація 
въ  нижней  трети  бедра.  Потеря  крови  была  около 
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240  &гт.  При  наложеиіи  лигатуръ  на  сосуды  раны, 
собака  пришла  въ  себя  и  была  очень  слаба. 

12  ч.  зо  м.     Кровотеченія  изъ  раны  небыло,  а  потому  на  нея 
наложены  были  швы  и  затѣмъ  сдѣлана  перевязка. 
Отрѣзанная  конечность  вѣсила  204  &гт. 

6  ч- в-         Собака  лежала  на  сѣнѣ  вытянувшись;  молока  не 
пила;  повязка  на  культѣ  держалась  хорошо.  Т-ра  39,9, 
д   24,  с.  120  и  слабо. 
24февр.  Повязка  на  культѣ  была  суха;  края  раны  блѣдны, 

12  ч- а-     холодны  и  вялы.  Т  ра  39,8,  д.  24,  с.  120. 

12  ч.  іо  м.    Выпущено  было  изъ  правой  яремной  вены  60  гр. 

крови.  Она  вытекала  очень  медленно.  Дыханіе  со- 
баки сдѣлалось  чаще  и  удары  сердца  слабѣе. 

12  ч.  20  м.     Впрыснуто  90  §тш.  44  часовой,  деФибринированной 
собачьей  крови:  дыханіе— рѣже  и  глубже. 
25  м.      Впрыснуто  еще  90  §гт.:  собака  стала  рваться,  въ 
ея  брюшной  полости  послышалось  урчаніе,  дыханіе 
сдѣлалось  частымъ  и  поверхностнымъ.  Выпущено  120 
шп.  крови  изъ  V  ^иіагіб  (Іехі.  Собака  успокоилась 
•     и  дыханіе  сдѣлалось  ровнѣе. 
40  м.     Впрыснуто  медленно  75  §гт.  той  же  крови  (44 
часовой),  движеніе  спокойно,  толчки  сердца  часты 
и  ясно  ощущались  рукою. 
50  м.     Впрыснуто  еше  75  ^тга.  крови  и  переливаніе  за- 
тѣмъ  кончено.  Послѣ  сшиванія  шейной  раны  дыха- 
ніе  32,  ровно.  Сер.  140,  не  ровно  и  ясно  ощуща- 
лось рукою.  Собака  была  перенесена  на  сѣно. 

2  ч.  зо  м.  70  сер  ^28,  дых.  28,  Изъ  ампутаціонной 
раны  кровь  не  показывалась. 

6  ч.  веч.  гр  49  5^  сер#  160^  дых.  32  Новая  перевязка  раны 
не  дѣлалась.  Собака  молоко  не  пила. 

25  февр.  Повязка  съ  культи  спала,  дренажная  трубка  въ 
раиѣ;  правое  бодро  собаки  было  немного  замарано 
кровью,  вытекавшей  изъ  ампутаціонной  раны,  на 
краяхъ  которой  еще  остались  неболыніе,  засохшіе, 
свертки  крови.  Послѣ  промывки  раны,  культя  пере- 
вязана. Т-ра  40,  сер.  160.  дых.  24.  Молоко  пила 
съ  охотой. 
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бч.  в.         т°  с.  160  и  удары  его  рѣзче,  дых.   28.  У 

собаки  было  одно  нормальное  испражненіе.  Она  мо- 
локо пила  съ  охотой. 

26  Февраля.      т°  40,  Сер.  149,  д.  24.  Собака  повязку  съ  культи 
9  ч- У-      сдернула,  дренажную  трубку  изъ  раны  вытащила. 

Края  ампутаціоиной  раны  припухли  и  красны.  Изъ 
нея  выдѣлялась  мутная  жидкость;  собака  смотрѣла 
весело.  Она  выпила  бутылку  молока  и  съѣла  1}%  ф. 
сыра го  мяса. 

8  ч.  зо  м.      то  40,3,  сер.  120,  дых.  20.  Ѣла  кашицу;  испраж- 
ненія  были  нормальны. 

27  Февраля.      х°  40,  е.. 120,  дых.  20.  Повязка  съ  культи  сдер- 

8  ч-  У-      нута;  внутренній  уголъ  ампутац,  раны  открылся  на 

два  шва;  изъ  него  вытекала  гноевидная  жидкость  съ 
кусочками  омертвѣлой  клѣтчатки.  Отдѣляемое  это 
было  не  особенно  вонюче.  Рана  на  шеѣ  открылась, 
дно  ея  выполнялось  грануляціями.  Собака  ходила 
бодро  и  ѣла  и  ищу  хорошо. 

9  ч-  в-         Повязка  съ  культи  сдернута,  края  ампут.  раны 

разошлись  на  всемъ  протяженіи,  дно  ея  предста- 
влялось чистымъ  и  покрытымъ  гранул яціями.  На 
краяхъ  раны  омертвѣлой  клѣтчатки  было  немного. 
Т°  40,1,  с.  120 

1  Марта.  Рана  культи  имѣла  очень  хорошій  видъ:  она  вы- 

полнялась грануляціями,  къ  которымъ  края  раны  уже 
начали  мѣстами  ириростать.  Собака  ѣла  пищу  хоро- 
шо. Т.  39,5,  с.  82,  дых.  19. 
9  ч-в-         Т°  40,  с.  86,  дых.  20. 

2  Марта.         Повязка  съ  культи  была  сдернута  и  замарана  не- 
9  ч-  У-     много  кровью.  Грануляціи  въ  ранѣ  темно-красны  и 

на  краяхъ  ея  была  запекшаяся  кровь.  Рана  промыта 
и  оставлена  безъ  перевязки.  Т°  40,  с.  140,  д.  26 
Вѣсь  собаки  9169  §гт. 
9ч-в       Т.   39,7,  с.   72,  дых.  20.  Рана  чиста,  собака  ее 
постоянно  лизала. 

3  Марта.  Края  ампутаціонной  раны  прилегли  къ  ея  дну  и 
9ч  У-      начинали  сближаться.  Собака  была  веселою. 
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12  Марта.  Края  раны  на  половину  сблизились.  Т-ра  39,4, 
сер.  82,  дых.  19.  Собака  отлично  бѣгала. 

15  Марта.  Она  вѣсила  9272  §гт.  Въ  этотъ  день  была  взята 
комнѣ  на  квартиру,  при  которой  находится  и  до  сихъ 
поръ. 

Собаку  эту  много  разъ  видѣлъ  г.  ИроФессоръ  Н.  В.  Скли- 

ФОСОВСКІЙ. 

Опытъ  XXVII. 

Черный  кобель,  породы  дворняжекъ.  Т-ра  38,9 — 39,2,  сер. 
60—68,  дых.  16— 18. 

39  марта  Т-ра  39,  сер.  60,  дых.  16.  Вѣсъ  тѣла  (19276— 

11ч- утр-  520)  18756  §гт.  Масса  крови  1443  §гт. 
12  ч-  У  нахлороФоршірованной  собаки  произведена  ам- 
путація  въ  нижней  трети  лѣваго  бедра.  При  опера- 
щи  она  потеряла  крови  около  540  §гт.,  вслѣдствіе 
чего  сильно  ослабѣла  и  сдѣлалась  не  чувствитель- 
ною къ  раздраженіямъ:  сшиванію  краевъ  раны  она 
ни  сколько  не  сопротивлялась  и  лежала  на  столѣ 
около  часу  почти  неподвижно. 

1  ч.  10  м.      Снята  со  стола  и  положена  на  сѣно.  Молоко  не 
пила.  Т-ра  38,8,  д.  24,  с.  148. 

Отрезанная  конечность  вѣсила  408  §гт. 

1  ч.  20  и.  Собака  встала  и  сильно  ушибла  культю,  изъ  которой 
ссйчасъже  появилось  кровотеченіе.  Рана  была  разши 
та,  при  предварительном^  прижатіи  бедренной  арте- 
ріи.  Оказалось,  что  съ  послѣдней  сошла  лигатура. 
Послѣ  наложенія  новой  лигатуры  рана  была  оста- 
влена открытою  и  собака  привязана  за  шею  къ  сто- 
лу. ГІослѣдняя  потеря  крови  была  не  болѣе  30  §гт. 
3  ч-         Ампугаціонная  рана  перевязана. 

7  ч.  веч.  Собака  повязку  съ  культи  сдернула,  кровь  изъ 
раны  не  шла,  покрывающая  ее  кожа  была  холодна 
и  края  нечувствительны.  Она  лежала  на  боку  вы- 
тянувшись. Т-ра  ея  39,3,  сер.  не  ощущалось  ру- 
кою, пульсъ  454,  дых.  20.  Послѣ  новой  перевязки 
раны,  она  выпила  Щ  бут.  молока, 
зо  м.  9  ч.  утр.    Собака  лежала  вытянувшись  на  голомъ  полу  и  на 
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зовъ.не  поднимала  головы.  Края  раны  были  нечув- 
ствительны, въ  нихъ  не  было  никакой  реакціи,  дно 
раны  представлялось  грязно-сѣрымъ,  отдѣленіе  ея 
незначительное.  Т-ра  39,8,  сердце  не  ощущалось 
рукою,  пульсъ  154-  и  малъ.  Послѣ  перевязки,  она 
выпила  около  стакана  молока.  Переложена  на  сѣно. 
6  ч.  веч.      Собака   лежала  подъ  столомъ  на  голоѵгь  полу. 

Т-ра  4-0,1,  толчки  с.  не  ощущались  рукою,  пульсъ 
180  и  малъ,  дых.  20. 

6  ч.  зо  м.      она  была  положена  правымъ  бокомъ  на  столъ  и 

легко  къ  нему  привязана  за  ноги,  голова  же  оста- 
влена свободною.  Открытію  лѣвой  яремной  вены  ни- 
сколько не  сопротивлялась. 
7  ч-         Пущенная  изъ  вены  кровь,  вытекала  медленно;  ее 
было  собрано  не  болѣе  30  §гт.  Собака  начала  стонать. 

7  ч.  ю  м.      Впрыснуто  очень  медленно   75  §ш.  свѣжей,  де- 

Фибринированной,  39°  С.  крови  теленка.  Собака  пе- 
рестала стонать  и  дышала  покойно,  толчки  сердца 
не  ощущались  рукою. 

7  ч.  20  м.  Впрыснуто  еще  75  §гт.  той  же  крови.  (Посл  ед- 
няя пускалась  небольшими  дозами  и  всегда  при  на- 
чале третьяго  вдыханія). 

7  ч.  зо  м.  Дыханіе  ровно  и  32,  толчки  сердца  ощущались 
рукою,  они  были  слабы  и  часты. 

7  ч.  35  м.  Впрыснуто  еще  75  §гт.  и  также  медленно.  Со- 
бака лежала  смирно  и  дышала  ровно. 

7  ч.бОм.      Впрыснуто  еще   75  §ш.  и  затѣмъ  переливаніе 

окончено.  На  шейную  рану  наложены  швы,  крово- 
теченія  въ  ней  не  было. 

8  ч.  5  м.       Собака  лежала  на  сѣнѣ  съ  приподнятою  головою. 

Т-ра  39^8,  д.  покойно  и  24,  с.  140,  съ  рѣдкими 
перебоями.  Пульсъ  въ  бедренной  артеріи  поднялся. 
Изъ  ампутаціонной  и  шейной  ранъ  кровь  не  пока- 
зывалась. 

8ч.  15  и.  Сердце  140  и  ровно,  т°  40,  д  24.  Собака  ле- 
жала спокойно  на  сѣнѣ,  изъ  ранъ  ея  кровь  не  по- 
казывалась. Она  выпила  Щ  бут.  молока;  испражне- 
ній  еще  не  было. 
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11  ч-  Выпила  еще  стаканъ  молока.  Кровотеченія  изъ 
ампутаціонной  раны  не  было;  послѣ  промывки,  она 
перевязана. 

31  марта.  въ  комнатѣ  иигдѣ  не  было  испражненій;  собака 
8  ч.  утр.  лежала  на  томъ  же  мѣстѣ;  повязка  ея  культи  была 
смочена  слегка  окрашенною  сукровицею.  Вложенная 
въ  рану  вата  пропитана  жидкимъ  отдѣленіемъ  При 
промываніи  ампутаціонной  раны,  отдѣлилось  немно- 
го омертвѣвшей  клѣтчатки.  Дно  раны  представля- 
лось грязно-сѣраго  цвѣта.  ГЗослѣ  перевязки  т°  40,3, 
с.  120,  ровно,  д.  16.  Собака  съѣла  72  ф-  сыраго 
мяса  и  выпила  у2  бут.  молока. 

8  ч.  іо  м.      Собака  встала  и  начала  мочиться,  при  чемъ  моча 

была  красноватаго  цвѣта.  • 

1  апрѣля.      Собака  лизала  культю  черезъ  повязку.  ІІослѣдняя 
9ч'У-     была  всяч  смочена  отдѣленіемъ  раны,  слегка  окра- 

шенномъ  кровью.  Во  время  промыванія  раны,  изъ 
нея  отдѣлилось  много  омертвѣвшей  клѣтчатки.  Края 
припухли,  дно  начинало  очищаться.  Только  что  была 
приготовлена  вата  для  перевязки  раны,  какъ  вдругъ 
изъ  послѣдней  появилась  струей  кровь.  При  осмотрѣ 
раны  оказалось,  что  лигатура  съ  бедренной  артеріи 
сошла.  Тотчасъ  была  наложена  новая  лигатура  и 
рана  перевязана.  Последняя  потеря  крови  равнялась 
не  болѣе  30  §гт.  Т~ра  39,8,  с.  128,  пульсъ  былъ 
много  полнѣе,  д.  4  6.  Въ  противуположномъ  углу 
отъ  собаки  было  небольшое  полужидкое  испражне- 
ніе,  но  безъ  крови  и  не  особенно  вонюче. 

7  ч.  в.        Собака   лежала  на   голомъ  иолу  свернувшись  и 

дышала  спокойно.  ІІослѣ  перевязки  раны  т  ра  39,2, 
с.  428.  Собака  переложена  на  рогожку. 

2  апрѣля.      Лежала  на   томъ  же  мѣстѣ;  повязка  на  культѣ 

9  ч.  зо  м.  бЫла  смочена  отдѣленіемъ  изъ  раны.  Во  время  про- 

мыванія,  изъ  послѣдней  выдѣлялась  хлопьями  клѣт- 
чатка.  Дно  раны  краснѣло.  Т-ра  38,8,  с.  120,  д. 
4  8.  Ъла  мясо  и  пила  молоко. 

8  ч.  в.        Т°  39,5,  с.  128,  дых.  20.  Сдѣлана  перевязка. 
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3  апрѣля.        Собака  ходила;  повязка  на  культѣ  была  незна- 
9  ч- У-    чительно  смочена   отдѣленіемъ  изъ  раны;  вата  въ 

нослѣдней  пропитана  гноемъ,  дно  очистилось  и  было 
покрыто  грануляціями.  У  краевъ  раны  омертвѣвшей 
клѣтчатки  мало.  Послѣ  перевязки— т  ра  37,8,  с.  120. 
д.  18.  Она  ѣла  мясо  и  щи.  Испражненіе  ея  нор- 
мально. 

8  ч.  в.       Т°  ЗУ, 5,  с.  127,  д.  18.  Сдѣлана  перевязка. 

4  апрѣля.      Собака   сильно   исхудала.    Ампутаціонная  рана 

9  ч-  У-     имѣла  хорошій  видъ,  отдѣленіе  ея  доброкачественное 

и  необильное.  Т-ра  39,2,  с.  120,  д.  14.  Она  ѣла 
щи  съ  хлѣбомъ  и  мясомъ. 

8  ч.  в.        Т°  39,5,  с.  120,  д.   16.   Сдѣлана   перевязка  на 

культѣ.  Швы  на  шейной  ранѣ  были  сняты.  Она  срос- 
лась своими  краями. 

5  апрѣля.       Дно  ампутаціонной  раны  почти  ровно,  отдѣленіе  ея 
8.  ч.  в.    необильно,  края  мало  отслоены  отъ  поверхности  ра- 
ны. Послѣ  перевязки  т°  39,7,  с.  120,  д.  16.  Собака 
болѣе  лежала  на  рогожкѣ;  ѣла  хорошо,  испражненія 
ея  были  нормальны. 

6  апрѣдя.      Собака  болѣе  ходила  или  сидѣла,  лежала  же  очень 

9  ч-  У-    мало;    ампутаціонная    рана    была    хорошаго  вида. 

Иослѣ  перевязки  послѣдней,  собака  пошла  прихра- 
мывая на  правую  переднюю  лапу,  въ  локтевомъ  сгибѣ 
которой,  на  наружномъ  мыщелкѣ,  оказалось,  вслѣд- 
ствіе  пролежня,  глубокая  язва,  края  которой  были 
припухши  и  дно  покрыто  омертвѣлой  клѣтчаткой.  Она 
перевязана  ватою  съ  масломъ.-Т-ра  4-0,2,  с.  128, 
д.  16.  Собака  ѣла  щи  съ  мясомъ  щ  хлѣбомъ. 

7  ч.  зо  и.      Т°  40,3,  с.  140,  д.  16.  Сдѣланы  перевязки. 

7  аирѣля.  Вокругъ  язвы  находилась  небольшая  припухлость, 
9ч-У-  отъ  дна  ея  отслаивалась  клѣтчатка.  Амнутаціонная 
рана  выполнялась  грануляціями,  края  ея  мѣстами 
приросли  къ  поверхности  раны.  Т°  40,5,  с.  128, 
д.  16.  Собака  ѣла  только  мясо. 
8  ч.  в.  Т°  40,9,  с.  140,  д.  20.  Собака  все  сидѣла.  Сде- 
ланы перевязки. 
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8  апрѣля.       Припухлость  около  язвы   обширнѣе  И   ИЗЪ  ІІОДЪ 
8  ч.  в.    клѣтчатки  выдѣлялся   гной.  Ампутаціонная  рана  въ 

томъ  же  видѣ.  Сдѣланы  перевязки. 

9  апрѣля.  Собака  лежала  вытянувшись,  правая  передняя  ея 
8  ч.  у.  лапа  сильно  опухла  и  повязка  на  ней  была  на- 
пряжена. Опухоль  эта  распространилась  до  плечеваго 
сочлененія,  она  была  плотна  и  не  особенно  болѣз- 
ненна.  Собака  стонала  только  тогда,  когда  ее  по- 
ворачивали на  лѣвый  бокъ.  Отдѣленіе  ампутацион- 
ной раны  увеличилось,  грануляціи  сдѣлались  вялыми 
и  рыхлыми.  На  переднюю  лапу  былъ  положенъ  тол- 
стый согрѣвающій  компресъ,  сверху  слегка  забинто- 
ванный. Послѣ  перевязки  ампутаціонной  раны  т° 
40,2,  с.  132,  очень  слабо,  дых.  24;  мяса  ѣла  не 
много. 

8ч.  в.       Т°  41,2,  с.  160,  д.  32.  Сдѣланы  перевязки. 
10  апрѣля.      Собака  стонала  и  не  могла  повернуться;  опухоль 

8  ч- У-  на  передней  лапѣ  распространилась  на  лопатку  й 
правую  половину  груди.  Кожа  на  правой  сторонѣ 
шеи  отвисла  и  зыблилась,  изъ  ампутаціонной  раны 
вытекала  серозная,  кислой  реакціи  жидкость;  дно  ея 
было  гладкое  и  свинцово-сѣраго  цвѣта.  Собака  мяса 
не  ѣла.  На  передней  лапѣ  было  сдѣлано  2  продоль- 
ныхъ  разрѣза  въ  кожѣ,  изъ  которыхъ  вышло  не  много 
гноя.  Наложенъ  компресъ  и  ампутаціонная  рана  пе- 
ревязана. Т°  39,  с.  168,  пульсъ  нитевидный,  д.  32. 

7  ч.  в.  Собака  лежала  неподвижно  и  перестала  стонать. 
Поверхности  разрѣзовъ  на  лапѣ  были  почти  сухи. 
Ампутаціонная  рана  въ  томъ  же  видѣ.  Роговицы 
были  малочувствительны.  Т°  35,  с.  120  и  крайне 
неправильно.  Д.  26. 
и  мая.  8  ч  у.  Въ  ночь  издохла.  Собака  холодна  и  окочененіе 
слабое.  Передъ  смертью  было  испражненіе  густымъ 
каломъ. 

10  ч.  Вскрытіе. 

Сосуды  твердой  мозговой  оболочки  были  слегка  налиты 
кровью  и  болѣе  на  лѣвой  сторонѣ.  Гіа  малокровна  и  слегка 
отечка.  Ткань  мозга  малокровна  и  мягка,  боковые  жел удочки 
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(•одержали  не  много  серозной  жидкости;  мозговые  узлы  и  мож- 
жечекъ,  кромѣ  малокровія,  ни  чего  особеннаго  не  представляли. 
Сосуды  основа нія  мозга  были  пусты.  Желудочки  сердца  содер- 
жали не  много  слабо  свернувшейся  крови;  епсіосагсііит  ихъ  слабо 
мутна,  клапаны  безъ  измѣненій.  Стѣики  сердца  блѣдны  и  очень 
рыхлы.  Легкія  малокровны  и  проходимы  для  воздуха.  Печень 
на  краяхъ  была  округлена,  капсула  ея  напряжена,  при  раз- 
рѣзѣ,  изъ  подъ  нея  выдвигалась  ткань  печени.  Поверхность 
разрѣза  послѣдней  глинистаго  цвѣта,  легко  рвалась  подъ  паль- 
цемъ,  дольки  ея  были  сглажены,  она  была  малокровна.  Селе- 
зенка рыхла,  малокровна,  мякоть  соскабливалась  легко.  Почки 
въ  кортикальномъ  слою  утолщены  и  сѣро-краснаго  цвѣта,  пи- 
рамидки блѣдны,  изъ  сосочковъ  выдавливалась  мутная  жид- 
кость. Слизистая  оболочка  кишечнаго  канала  блѣдно-розоваго 
цвѣта,  набухла  и  рыхла,  подтековъ  нигдѣ  не  было.  При  раз- 
рѣзѣ  кожи,  съ  внутренней  поверхности  правой  передней  лапы, 
.  подъ  клѣтчаткой  и  Фасціей  было  большое  количество,  большею 
частью  уже  разложившагося  гноя.  Мышцы  были  блѣдны  и 
дряблы.  Клѣтчатка  лапы,  шеи  и  правой  боковой  поверхности 
груди  сильно  интеральтрирована  серозной  жидкостью;  послѣд- 
няя,  при  разрѣзѣ  кожи  на  шеѣ,  легко  вытекала  на  столъ. 

Опытъ  XXVIII. 

Бѣлый  кобель,  съ  длинною  шерстью.  3-го  марта  ей  было  сдѣ- 
лано  переливаніе  свѣжей,  деФибрппированной  собачьей  крови 
330  &пп.,  вмѣсто  420  ёгт.,  выпушенной  изъ  ея  правой  бедрен- 
ной артеріи.  16  марта  онъ  былъ  совершенно  здоровъ,  а  30 
взять  на  этотъ  опытъ. 

зо  марта.      Т-ра  34,  с.  89,  д."  20.  Вѣсъ  тѣла  (154.57-320)= 

9  ч.  веч.    15137  ^гш.  Масса  крови  1163  §гт. 

9  ч.  45  м.      Привязанный  къ  столу,  лежалъ  смирно  и  открыва- 

нію  лѣвой  яремной  вены  не  сопротивлялся. 
9  ч.  20  м       Выпущено  изъ  вены  360  §гт.  крови  въдвапріема. 

Собака  начала  часто  дышать  и  рваться. 
9  ч.  35  м.      Медленно  вспрыснуто  75  §гт.  телячьей,  деФибрини- 
рованной  крови,  собранной  4  часа  назадъ.  Собака 
сдѣлалась  спокойнѣе  и  только  слабо  визжала.  Д. 
28,  с.1  116  и  не  ясно  ощущалось  рукою. 
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9  ч.  45  м.      Впрыснуто  медленно  еще  75  §гт.  той  же  крови. 

Дыханіе  сдѣлалось  покойно  и  собака  лежала  смирно. 

9  ч.  55  м.      Впрыснуто  еще  75  §гт.:   толчки  сердца  ощуща- 

лись рукою  ясно  и  дыханіе  было  покойно. 

10  ч.  іо  м.      Впрыснуто  еще  45  %Шл  собака  начала  рваться. 

Переливаніе  кончено,  рана  на  шеѣ  зашита  и  собака 
спущена  на  полъ.  Она  тотчасъ,  по  привычкѣ,  начала 
лизать  уже  зажившую  рану  на  правомъ  бедрѣ.  По- 
ставленное молоко  начала  пить. 

Юч.  45  м.  Т°  40.3,  д.  40,  с.  96  и  не  такъ  ровно,  йзъ  шей- 
ной раны  крови  не  показывалось. 

31  марта.      Собака  была  бодра,  смотрѣла  ласково;  на  ея  шей- 

9  ч-  Ут  ной  ранѣ  швы  держались  хорошо,  послѣдняя  была 
чиста.  На  полу  комнаты  найдено  одно  Ц%  жидкое 
испражненіе  желтаго  цвѣта  и  много  обыкновенной 
мочи.  Т-ра  40.2.  с.  92,  ровно,  д.  24.  Ѣла  мясо  и 
пила  молоко  съ  охотой. 

8  ч.  40  м.     Т°  40,7,  с.  100,  ровно,  д,  24.  Пила  молоко. 

\  апрѣля.      Собака  ходила  веселою  и  ѣла  хорошо.  Т°  31,4, 

8  ч-  Ут-    с,  80,  д.  16.  Испражненія  ея  нормальны. 

8  ч.  веч.  Т°  40,3,  с.  100,  д.  20.  Рана  на  шеѣ  разорвалась, 
края  ея  припухли,  дно  было  чисто. 

2  апрѣдя.  Т°  39;4,  с.  80,  д.  16.  На  шеѣ  рана  гноилась, 
ю  ч.  ут.   Собака  ѣла  хорошо  и  бѣгала  по  комнатѣ. 

5  ч.  веч.      Т-ра  39,4,  с.  80,  д.  20.   Во  время  хлороформи- 

рования собака  сильно  билась. 
6  ч.  15  м.      Полный  наркозъ  и  ампутація  лѣваго  бедра  въ  ниж- 
ней трети.  При  этой  операціи  собака  потеряла  крови 
около  45  §гт. 

6  ч.  35  м.      Рана  зашита,  перевязана  и  собака  снята  со  стола 

на  сѣно. 

бч.  45  м.  Т°  40,9,  с.  160,  д.  32.  Лежала  на  сѣнѣ  покойно. 
Отрѣзанная  конечность  вѣсила  306  §гт. 

3  апрѣдя.      Собака  ходила  и  удерживала  культю  на  вѣсу.  По- 
8  ч.  ут.  вязка  культи  была  замарана  немного  кровянистою 

сукровицею.  Швы  на  ранѣ  держались  хорошо;  при 
промываніи  раны  вода  вытекала  изъ  нея  сначала  окра- 
шенная, а   потомъ  чистая.  Края  раны  припухли  и 
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были  болѣзненны.   Т°.  39,9,  с.  100,  д.  20.  Пила 
молоко  и  ѣла  мясо. 
6  ч.  веч.       Т°  40,  с.  108,  д.  20.  Рана  промыта.  Собака  ѣла 
хорошо  мясныя  щи. 

4  аирѣля.      Собака  ходила  хорошо,  ѣла  мясо  и  грызла  кости. 

8  ч-  Ут-  Края  раны  склеились,  швы  держались  хорошо,  дре- 
нажная трубка  была  на  мѣстѣ,  изъ  нее  вытекало 
немного  мутной  жидкости.  На  шеѣ  рана  гранули- 
ровала. 

5  апрѣля.      Т°  40,3,  пульсъ  1 08 .  д.  16.  Изъ  дренажной  трубки 

7.  ч.  веч.    ВЫДѢЛЯЛОСЬ  НвМНОГО  ГНОЮ. 

6  ап.  8  ч.  ут.     Собака  повязку  съ  культи  стащила,  дренажную 

трубку  съѣла  и  новую  уже  нельзя  было  провести  че- 
резъ  рану,  потому  что  послѣдняя  была  выполнена 
вновь  образовавшеюся  тканью.  Гной  вытекалъ  только 
изъ  внутренняго  угла  раны,  черезъ  которую  зондомъ 
не  прощупывалась  кость  *).  Швы  съ  краевъ  раны 
сняты.  Т-ра  40.  с.  120.  д.  16. 

7  ч.  веч.      Т°  30,8,  с.  80,  д.  14.  Собака  ѣла  хорошо.  На 

ея  культю  повязка  болѣе  не  накладывалась. 

7  апр.  8ч.  в.     Т°  39,6,  с.  80,  д.  14.  Наружный  уголъ  раны  за- 

крылся, изъ  внутренняго  же  выдѣлялось  немного  гу  - 
стаго  гною. 
7  ч.веч.   Т°  39,8,  С.  80,  д.  16. 

8  апрѣля.      Собака  бѣгала  и  ѣла  хорошо. 

9  и  10  апрѣля  изъ  раны  культи  ещеъыдѣлялся  не- 
много гной.   Т-ра  39,5—39,7,   с.  80,  д.  12—14. 

11  апрѣля.      Внутренній  уголъ  раны  культи  закрылся.  Собака 

12  апрѣля.  здорова  и  была  взята  ко  мнѣ  на  квартиру.  Она  жи- 

ветъ  и  до  сихъ  поръ  у  меня. 

Собакъ  послѣднихъ  двухъ  опытовъ  видѣлъ  г.  проФессоръ 
Н.  В.  Склифосовскій. 

Для  удобства  разсмотрѣнія  моихъ  опытовъ  считаю  не  лиш- 
нимъ  представить  ихъ  въ  слѣдующей  таблицѣ. 

(См.  таблицу  на  стр..  86). 


і)  Поверхность  распила  кости  была  покрыта  надкосницею,  отдѣленной  во  время  ам- 
лутаціи  отъ  отпиленной  кости. 
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ІЦ, 

Опыты  1 — У  были  произведены  съ  цѣлью  рѣшенія  пер- 
выхъ  трехъ  вопросовъ,  которыми  я  задался,  приступая  къ  из- 
слѣдованіямъ  дѣйствія  крови,  взятой  отъ  животнаго,  не  при- 
надлежавшаго  къ  одному  классу  съ  животнымъ,  подвергав- 
шемся опыту.  А  такъ  какъ  я  имѣлъ  еще  при  этомъ  въ  виду 
нримѣненіе  крови  домашнихъ  животныхъ,  больнымъ  въ  поле- 
выхъ  лазаретахъ,  то  мною  была  на  первыхъ  порахъ  избрана 
для  экснериментовъ  деФибринированная  кровь,  которая,  мнѣ  ка- 
залось, только  въ  этомъ  видѣ  могла  бы  быть  введенною  въ  воен- 
но-полевую практику.  Помимо  тѣхъ  неудобствъ,  при  перелива- 
иіи  цѣльной,  однородной  или  разнородной  крови,  на  которыя 
указывали  мои  предшественники,  но  которыя  мною  еще  не 
были  провѣрены,  я  тѣмъ  пе  менѣе  считалъ  ее  непримѣнимою 
въ  данномъ  случаѣ,  во-первыхъ  потому,  что  для  производства 
этой  операціи  нужно  не  менѣе  трехъ  помощниковъ,  а  во-вто- 
рыхъ,  чтобъ 'выполнить  ее  возможно  удачнѣе,  нужно  помѣщать 
животное,  отъ  котораго  берется  кровь,  вблизи  отъ  больнаго; 
если  же  этихъ  послѣднихъ,  положимъ,  будетъ  30  человѣкъ,  то 
на  переноску  животнаго,  по  очередно  отъ  больнаго  къ  боль- 
ному, потребуется  времени  не  менѣе  2Ѵ2  часовъ,  (полагая  5 
минуть  на  каждую  переноску).  Въ  помощникахъ  же  и  во  вре- 
мени, какъ  извѣстно,  всегда  чувствовался  большой  недоста- 
ток въ  полевыхъ  лазаретахъ  ;  слѣдовательно  цѣльная  кровь 
уже  по  этимъ  двумъ  причинамъ  представляетъ  собою  не  мало- 
важное затрудненіе  къ  ея  переливанію. 

Изъ  сравненія  между  собою  вышеупомяаутыхъ  11 -ти  опы- 
товъ  видно,  что  животныя  №№  3,  5,  6  и  9-го,  при  предва- 
рительной потери  13,06— 46, 89°/о  всей  массы  ихъ  крови,  лег- 
ко переносили  влитую  въ  нихъ  свѣжую,  деФибринированную 
разнородную  кровь  въ  количествѣ  7,26— 28,65%-  Собака  же 
№  8,  при  потерѣ  въ  продолжены  двухъ  сутокъ  74,46°/0,  сво- 
бодно перенесла  20-ти-часовую  деФибринированную  разнород- 
ную кровь,  въ  количествѣ  13,52°/0.  Во  вс)іхъ  только  что  упо- 
мянутыхъ  случаяхъ,  въ  первые  дни,  послѣ  переливанія,  замѣ- 
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в 
о 
н 

а 

о 

'1  

Время 
наблюдений, 

РОДЪ 
ЖИВ0ТНАГ0. 

Вѣсъ  тѣла  въ 
грам. 

Откинутый 
вѣсъ  на  содер- 
жимое кишекъ. 

Принятый 
вѣсъ. 

Й   Н  « 

т   <Х>  Ч 

т  Ш  ^ 

Си,  еЗ 
МО» 

%  3  - 

Потеря  крови 
въ  граммахъ. 

Процентъ 
потери. 

1  1 

1872  г. 
13-го  Іюля. 

Щенокъ  дворняжка  .  . 

5375 

200 

5175 

398 

210 

52,6? 

2 

16-го  » 

4504 

150 

4354 

335 

90 

26,8С 

3 

20-го  > 

Сука,  дворняжка.  .  .  . 

9638 

300 

9338 

719 

330 

45.8С 

4 

23-го  » 

Щенокъ,  дворняжка  .  . 

7461 

250 

7211 

555 

210 

37,8,' 

5 

3-го  Августа. 

Щенокъ  рыжей  шерсти. 

8444 

280 

8164 

628 

240 

38,2 

6 

13-го  » 

Кобель  черной  шерсти  . 

18500 

500 

18000 

1385 

570 

41,  И 

7 

1873  г. 

23-го  Января. 

5323 

180 

5143 

395 

30,3: 

8 

30-го  > 
и 

1-го  Февраля. 

Пестрый  кобель  .... 

20498 

600 

19898 

1531 

600  и  540 

39,1! 
ц 

35,2' 

9 

5-го  > 

27756 

900 

26856 

2066 

270 

13,0 

10 

7-го  > 

Кобель  черной  шерсти  . 

19656 

550 

19106 

1470 

540 

36,7 

11 

12-го  > 

Кобель  свѣтло-бурой 

7371 

250 

7121 

548 

150 

27,3 

12 

14-го  Марта. 

Теленокъ,  бычекъ  .  .  . 

18837 

500 

18337 

1411 

450 

31,8 

14 

5-го  Февраля. 

Пестрый  кобель  двор- 

16891 

400 

16491 

1269 

540 

во  время  ампут. 

42,5 

15 

9-го  > 

Щенокъ,  дворняжка. 

7473 

180 

7293 

560 

210 

передъ  ампутан. 

37,6 

16 

42-го  > 

Кобель,  дворняжка. 

18552 

500 

18052 

1397 

720 

во  время  ампут. 

51,3 

1 17 

24  го  > 

1 

Комнатная  собачка. 

4606 

100 

4506 

339 

195 

во  время  ампут. 

57,5 

— 
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Отъ  какого  животна- 
го  и  какого  качества 
взята  кровь  для 
переливанія. 

Количество 
перелитой 
крови. 

Процентъ  ея 
прибыли. 

Способъ  пере- 
ливанія. 

Какое  повреж- 
деніе  было  на- 
несено живот- 
ному. 

И  С  X  0  д  ъ. 

Кошачья,  сьѣжая  и 
дефибринированная. 

I  _ 

120 

30,15 

Посред- 
ствен. 

Одна  рана  на  шеѣ 
и  одна  на  бедрѣ. 

Выздоровленіе  черезъ  12-ть 
дней. 

Собачья,  свѣжая  и 
дефибриниров.  иная. 

60 

17,91 

тоже 

тоже 

Выздоровленіе  черезъ  6-ть 
дней. 

Телячья,  свѣжаа  и 
дефибринированная. 

18о; 

Щ  :  -Д'  І 

25.03 

тоже 

тоже 

Выздоровленіе  черезъ  20-ть 
дней 

тоже 

180 

32,43 

тоже 

тоже 

Смерть  черезъ  22  часа. 

тоже 

180 

28,65 

тоже 

тоже 

Выздоровленіе  черезъ  17-ть 
дней. 

тоже 

360 

26 

тоже 

тоже 

Выздоровленіе  черезъ  18-ть 
дней. 

Собачей  свѣжей  и 
дефибринированной. 

60 

15,18 

тоже 

тоже 

Выздоровленіе  черезъ  7-мь 
дней. 

Телячья,  20-ти  часо- 
вая, дефибринирован. 

360 

23,52 

тоже 

Три  раны  на  ко- 
нечностяхъ  и  одна 
на  шеѣ. 

Выздоровленіе  черезъ  14-ть, 
дней. 

Собачья,  свѣжая  и 
дефибринированная. 

150 

7,26 

тоже 

Одна  рана  на  шеѣ 
и  одна  на  бедрѣ. 

Выздоровленіе  черезъ  13-ть 
дней. 

Телячья,  43-хъ  часо- 
вая, дефибринирован. 

600 

40,81 

тоже 

тоже 

Смерть  черезъ  20-ть  часовъ. 

Телячья,  46-ти  часо- 
вая, дефибринирован. 

150 

27,37 

тоже 

тоже 

Смерть  черезъ  14-ть  дней. 

Цѣльная,  собачья,  съ 
прибавкою  углекисла- 
го  натра. 

Овечья,  свѣжая  и  де- 
фибринированная. 

210 

210 
спустя  часъ  и 
10  мин.  послѣ 
ампутаціи. 

14,88 
16,54 

тоже 
тоже 

Одна  рана  на  шеѣ. 

Ампутація  лѣваго 
бедра  и  рана  на 
шеѣ. 

Смерть  черезъ  46-ть  часовъ. 
Смерть  черезъ  10-ть  минутъ. 

Телячья,  18-ти  часо- 
вая, дефибриниров. 

120 

за  3/*  часа  пе- 
редъ  ампутац. 

21,42 

тоже 

Ампутація  бедра  и 
рана  на  шеѣ. 

Смерть  черезъ  6-ть  часовъ 
и  35  минутъ. 

Телячья,  22-хъ  часо-  | 
вая,  дефибриниров.  1 

Телячья,  40-ка  часо- 
вая, дефибриниров.  і 

і 

540  ^гат. 
спустя  20  мин. 
послѣ  ампутац. 
105 

спустя  1/2  часа 
послѣ  ампутац. 

45 
31 

тоже 
тоже 

тоже 
тоже 

Смерть  черезъ  4  часа  и 
25  минутъ. 

Смерть  черезъ  68  часовъ. 
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Время 
наблюденій 

РОДЪ 
ЖИВ0ТНАГ0 

Вѣсъ  тѣла  ] 
граммахъ. 

Откинуты* 
вѣсъ  на  сод( 
жимое  кишеі 

Принятый 
вѣсъ. 

В   В"  *0 
м  ©  н 

о*  РЦ  <я 

з  5 м 
ё  «  2 
*  е-— 

Потеря  кроі 
въ  граммах' 

Процентъ 
потери. 

18 

1-го  марта. 

; 

Пестрый  кобель,  двор- 
няжка. 

22165 

800 

21365 

1644 

420 

во  время  ампут. 

25,55 

19 

4  го  > 

Бѣлый  кобель,  двор- 
няжка. 

8111 

150 

7961 

613 

240 

39,15 

20 

5-го  » 

Сука,  съ  длинною  черною 
шерстью. 

9820 

300 

9520 

734 

360 

во  время  ампут. 

49,04 

21 

15-го  » 

Черный  кобель,  дворняжка. 

Кобель,  съ  бѣлой  длинной 
шерстью. 

9009 

220 

8789 

677 

360  ' 
во  время  ампут. 

53Д7 

22 

21-го  » 

15970 

380 

15590 

1200 

360 

30 

23 

21-го  » 

Теленокъ,  бычекъ. 

17608 

350 

17258 

1328 

330 

приблизительно . 

24,84 

24 

23-го  > 

Бѣлый  пудель,  кобель. 

6347 

200 

6147 

473 

240 

50,7' 

25 

26-го  > 

Черный  кобель. 

12285 

400 

11885 

915 

360 

39,& 

26 

23-го  Февраля 

Щенокъ,  съ  длинною  ры- 
жею шерстью. 

9724 

300 

9424 

725 

420 
въ  сутки. 

57,9: 

27 

29-го  Марта. 

Черный  кобель,  дворняжка . 

19276 

520 

18756 

1443 

600 
въ  сутки. 

360 

41,51 

28 

30-го 

Бѣлый  кобель. 

15475 

320 

15136 

1163 

за  2*|2  сутокъ 
передъ  ампутац. 

30,9 1 
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И  С  X  0  Д  Ъ. 

Телячья,  18-ти  часо- 
вая, дефибринирован. 

255 

послѣ  ампутац. 

15,51 

Посред- 
ствомъ. 

Ампутац.  бедра  и 
рана  на  шеѣ. 

Смерть  черезъ  23  часа. 

Овечья,  свѣжая,  дефи- 
бринированная. 

150 

спустя  {р  часа 
послѣ  ампутац. 

24,43 

тоже 

тоже 

Смерть  черезъ  8-мъ  часовъ. 

Ея  же  дефибриниров. 

210 
спустя  20  мин 
послѣ  ампутац 

28,61 

тоже 

тоже 

Смерть  черезъ  23  часа  и  25 
минутъ. 

Телячья,  цѣльная,  съ 
прабав.  углекислаго 
натра. 

180 
спустя  10  мин. 
послѣ  ампутац. 

26,58 

тоже 

тоже 

Смерть  приблизительно  че- 
резъ 18-ть  часовъ. 

Отъ  теленка. 

180 
приблизи- 
тельно. 

... 

непо- 
средст- 
венный 

Рана  на  шеѣ  и  бе- 
дрѣ.  Предполага- 

сдѣлать  ампутацію 
бедра. 

Смерть  спустя  болѣе  30-ти 
часовъ. 

Свѣжая,  собачья  и 
дефибринированная. 

5,72 

посред. 

Одна  рана  на  шеѣ. 

Смерть  черезъ  50  минутъ. 

Предполагалось  сдѣлать  амиутацію  черезъ  сутки  послѣ  предварительнаго 
непосредственнаго  переливанія  въ  пуделя  крови  теленка,  но  опытъ  этотъ 
неудался  вслѣдствіи  разрыва  вены  собаки. 

Смерть  черезъ  1/2  часа. 

Цѣльная  телячья. 

Собачья,  44-хъ  часо- 
вая, дефибринирован. 

120 

330 
черезъ  сутки 
послѣ  ампутац. 

13,11 
45,52 

Посред. 
тоже 

Одна  рана  на  шеѣ  и 
одна  на  бедрѣ  Пред- 
полагались сдѣлать 
черезъ  сутки  ампу- 
тацію. 

Одна  рана  на  шеѣ  и 
ампутація  бедра. 

Смерть  черезъ  1  часъ  и  10 
минутъ. 

Выздоровленіе  чорезъ  21 
день. 

Телячья,  свѣжая,  де- 
фибринированная. 

300 
чрезъ  сутки 
послѣ  ампутац. 

20,78 

тоже 

Одна  рана  на  шеѣ  и 
ампутація  лѣваго 
бедра". 

Смерть  черезъ  11  сутокъ. 

Телячья,  4-хъ  часо- 
вая, дефибринирован. 

270 

за  2  V2  сутокъ 
передъ  ампут. 

1 

23,23 

тоже 

Одна  рана  на  шеѣ  и 
ампутація  бедра. 

Выздоровленіе  черезъ  12-ть 
днрй  послѣ  переливанія. 
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чались  повышеніе  т-ры  тѣла  животнаго,  потеря  апппетита  и 
нѣсколько  полужидкихъ  испражненій,  въ  которыхъ  иногда  на- 
ходилась кровь  (Ж№  5  и  6),  а  за  тѣмъ  животныя  поправля- 
лись, въ  продолженіи  7 — 20  дней.  Повышеніе  т-ры  въ  дан- 
ныхъ  случаяхъ  зависѣло  во  первыхъ,  отъ  траумы  при  вскрытіи 
сосудовъ,  а  во-вторыхъ,  отъ  впрыскиванія  артеріальной  крови1), 
кислородъ  которой  обусловилъ  усиленное  горѣніе  продуктовъ 
обмѣна  тканей,  накопившихся  въ  организмѣ  животнаго.  Что 
же  касается  до  полужидкихъ  испражненій,  то  онѣ  появились, 
по  моему  мнѣнію,  вслѣдствіе  усиленнаго  притока  артеріальной 
крови  къ  сосудамъ  кишекъ,  обусловившаго,  съ  одной  стороны, 
усиленную  нннервацію  послѣднихъ  и  увеличенную  ихъ  перис- 
тальтику 2),  а  съ  другой  —  увеличившаго  трансудацію  жид- 
кихъ  частей  крови,  въ  нѣкоторыхъ  случаяхъ  даже  съ  при- 
мѣсью  ея  Форменныхъ  элементовъ.  У  собакъ  Д*№  I  и  10  ис- 
ходомъ  переливанія  была  смерть:  у  первой,  черезъ  22  часа, 
послѣ  иереливаиія  свѣжей,  деФибринированной  телячьей  крови 
въ  количествѣ  32,43%  вмѣсто  потерянной  37,83°/0,  а  у  вто- 
рой —  черезъ  20  часовъ  послѣ  переливанія  43-хъ  часовой,  де- 
Фибринированной телячьей  крови  въ  количествѣ  40,80  %,  вмѣ» 
сто  потерянной  36,73%.  Въ  первомъ  случаѣ  я  объяснилъ  при- 
чину смерти  параличемъ  сердца,  которому  въ  короткое  время, 
при  его  ослабленной  дѣятельности,  пришлось  перегнать  боль- 
шую массу  поступившей  въ  него  крови.  При  вскрытіи  же  вто- 
рой собаки  оказалось,  что  ближайшая  причина  смерти  зави- 
сѣла  отъ  большаго  количества  введенной  крови  сравнительно 
съ  потерянною, .  обусловившаго,  1)  отекъ  мозга,  въ  которомъ 
кровообращеніе  уже  было  затруднено  приращеніемъ  твердой 
мозговой  оболочки  къ  своду  черена,  —  и  2)  отекъ  легкихъ. 
Паралича  сердца  въ  данномъ  случаѣ  не  было,  ибо  оно,  какъ 
показало  вскрытіе,  въ  послѣдиіе  20  часовъ  жизни  собаки,  ра- 
ботало на  столько  хорошо,  что  по  смерти  въ  немъ  оказалось 
небольшое  количество  крови  и  полости  желудочковъ  его  были 
уменьшены.    Прижпзненныя   кровавыя  мочеиспусканія  и  ис- 

')  Вег^тапп.  ИеЪег  сіаз  дигсЪ  Раиіпізз  ипй  ЕпЫіпсІип&вргосІисіе  епеи^іе  РіеЬег. 
81.  РеіегвЬш^.  Мейіс.  Ы1им%  1868.  0п.  87. 

2)  Физіологія  нервной  системы  И.  Сѣченова.  Отд.  II.  1866  г.  стр.  395. 
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пражненія  и  экстравазаты  въ  паренхиматозные  органы  объяс- 
няются тою  же  усиленною  трансудаціею  крови,  о  которой  я 
упомянулъ  выше.  Собакѣ  №  И,  потерявшей  27,37%  своей 
крови,  было  перелито  такое  же  количество  46-ти  часовой  де- 
Фибринированной  телячьей  крови.  Въ  продолженіи'  14-ти  дней 
она  почти  совершенно  поправилась,  а  затѣмъ,  въ  теченіи  пяти 
часовъ  наступила  смерть.  Эта  послѣдняя  и  предшествовавшіе 
ей  припадки,  зависѣли,  какъ  показало  вскрытіе  и  микроско- 
пическое изслѣдованіе,  отъ  капилярныхъ  экстравазатовъ  въ 
ткань  лѣваго  зрительнаго  бугра,  въ  одномъ  изъ  капиляровъ, 
котораго  нроизошла  поздняя  эмболія.  Гдѣ  былъ  первоначаль- 
ный тромбъ,  —  мнѣ  не  удалось  отыскать,  но  образованіе  его* 
вѣроятно,  обусловилось  введеніемъ  при  переливаніи  небольшой 
частички  отъ  полотна,  чрезъ  которое  Фильтровалась  кровь. 

Если  припомнить  теперь  выводы  моихъ  предшественниковъ 
надъ  дѣйствіемъ  деФіібринированной  разнородной  крови,  то  я 
позволяю  себѣ  сказать,  на  основаніи  8  ми,  мною  только  чт 
разобранныхъ  опытовъ,  что  заключеніе  ихъ,  по  этому  вопросу, 
было  не  совсѣмъ  основательно,  и  воть  почему: 

Нанумъ,  дѣлая  свои  наблюденія  надъ  переливаніемъ  одно- 
родной крови,  замѣтилъ,  что  въ  случаяхъ  сильнаго  анемиро- 
ванія  собакъ  и  пополненія  потери  болыпимъ  количествомъ  но- 
вой крови,  являлась  смерть  отъ  застоя  крови,  выразившагосят 
при  жизни  животныхъ,  кровянистыми  испражненіями  и  моче- 
испусканіями.  йсходъ  этотъ,  какъ  я  упомянулъ  выше,  онъ  объ- 
яснилъ  нотрясеніемъ  нервной  системы  и  послѣдовательнымъ 
упадкомъ  сердечной  деятельности,  вслѣдствіе  большой  и  быстрой 
потери  крови.  Въ  тѣхъ  же  случаяхъ,  гдѣ  онъ  собакамъ  вы- 
пускалъ  за-разъ  неболыиія  количества  крови  и  замѣщалъ  ее- 
новою  въ  меньшихъ  порціяхъ,  (хотя  бы  при  каждомъ  опытѣ 
эта  поперемѣнная  небольшая  потеря  и  прибыль  были  повторены 
иѣсколько  разъ),  тѣмъ  не  менѣе  исходъ  опыта  всегда  былъ  бо- 
лѣе  или  менѣе  удачнымъ.  Такимъ  образомъ  онъ  составилъ  себѣ 
мнѣніе,  что  однородная  деФибрннированная  кровь  переносится 
животными  только  при  извѣстныхъ  условіяхъ,  а  между  тѣмъ, 
приступая  къ  изслѣдованіямъ  дѣйствія  разнородной  крови,  онъ 
производиль  ихъ  такимъ  же  образомъ,  какъ  въ  первомъ  слу- 
чаѣ  съ  однородною  кровью,  и,  последовавшую  за  тѣмъ  смерть^ 
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объяспялъ  не  потрясеніемъ  нервной  системы  и  слабостью  сер- 
дечной дѣятельности  отъ  большой  потери  крови  животнымъ,  а 
только  разложеніемъ  разнородной  крови  въ  чужомъ  организмѣ, 
тогда  какъ  смерть  въ  этихъ  случаяхъ  сопровождалась  тѣми  же 
припадкамй,  какъ  и  въ  опытахъ  переливанія  однородной  крови. 
Я  увѣренъ,  что  еслибы  Панумъ  сдѣлалъ  болѣе  опытовъ  и  со- 
блюдалъ  при  нихъ  тѣ  предосторожности,  которыхъ  держался 
при  наблюденіяхъ,  съ  однородною  кровью,  то  онъ  невывелъ  бы 
тѣхъ  цифръ,  при  которыхъ  животныя  могутъ  и  не  могутъ  пе- 
реносить разнородную  кровь.  Уже  одинъ  изъ  2-хъ  опытовъ 
Сутугина  показалъ,  что  при  потерѣ  собакою  4*3,2 1°/0  крови  и 
при  замѣщеніи  ея  30ѵ86°/0  (почти  і/3  всей  массы  ея  крови), 
телячьей,  24-хъ  часовой  деФибринированной  кровью,  она  жила 
въ  теченіи  9-ти  дней  и,  вѣроятно  продолжала  бы  жить,  еслибъ 
не  была  употреблена  на  другой  опытъ,  вовремя  котораго  по- 
гибла отъ  вошедшаго  въ  вену  воздуха.  У  Панума  же  при  *[7 
наступала  смерть  черезъ  30  ть  часовъ 

Митлеръ  и  Гезелліусъ  доказали,  что  животныя  легко  пере- 
носятъ  влитую  въ  нихъ  кровь  отъ  другого  вида  животнаго,  но 
только  тогда,  когда  ока  будетъ  въ  полиомъ  своемъ  составѣ. 
ДеФибринированная  же,  въ  количествѣ  х!%,  и  даже  менѣе,  вы- 
зывала собою  смерть  иногда  персдъ  окончаніемъ  онераціи  пе- 
реливанія.  Опыты  ихъ  съ  одной  стороны  опровергаютъ  заклю 
ченія  Панума  и  Сутугина,  о  непримѣнимости  разнородной  кро- 
ви къ  переливанію,  но,  съ  другой  стороны,  они  сами  опровер- 
гаются опытами  послѣднихъ,  въ  которыхъ,  какъ  я  уномянулъ 
выше,  деФибринированная  разнородная  кровь  иногда  перено- 
силась животными,  а  если  у  послѣднихъ  и  наступала  смерть, 
то  только  спустя  нѣсколько  часовъ  послѣ  переливанія. 

Мною  приведенные  опыты  положительно  опровергаютъ  выво- 
ды и  тѣхъ  и  другихъ  эксперементаторовъ.  Три  смертельныхъ 
исхода  въ  моихъ  случаяхъ  зависѣли  отъ  скораго  переливанія, 
ошибочнаго  переполненія  животнаго  кровью  и  недоброкаче 
ственности  Фильтры, — случайности,  которыя  всегда  могутъ  быть 
устранены  при  большемъ  навыкѣ  производства  операціи  и  край- 
ней при  ней  осмотрительности, 

Опыты  [%  —  20  показали,  что  однородная  деФибріширован- 
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ная  кровь,  свѣжая,  или  простоявшая  20  —  і<6  часовъ,  будучи 
перелита  не  задолго  до  ампутаціи  или  тотчасъ  послѣ  нея,  въ 
количеетвѣ  15, 5і — 45°/0  вмѣсто  потерянной  25,55  —  57,26°/0,. 
обусловливаем  смерть  животныхъ.  Ближайшая  причина  этого 
исхода  вовсѣхъ  случаяхъ  зависѣла  отъ  большой  паренхима- 
тозной потери  крови  изъ  ампутаціонной  раны.  Это  кровоте- 
ченіе  было  слѣдствіемъ  усиленной  дѣятельности  сердца  и  уве- 
личеннаго  давленія  въ  сосудахъ  и  капилярахъ,  изъ  которыхъ 
послѣдіе,  будучи  открыты  разрѣзомъ  мягкихъ  частей,  состав- 
ляли собою  наименьшее  препятствіе  къ  свободному  выходу  крови, 
которая  вытекала  тѣмъ  легче,  чѣмъ  менѣе  она  содержала  въ 
себѣ  волокнины.  Эти  опыты  дали  мнѣ  возможность  нагляд- 
нымъ  образомъ  предположить,  то  Фибринъ  крови,  при  подоб- 
ныхъ  обстоятельствахъ  принесъ  бы  собою  большую  пользу 
для  остановки  кровотеченія,  Чтобы  провѣрить  это  предно- 
ложеніе,  я  произвелъ  опыты  12,  21,  22  и  25,  которые,  къ 
сожалѣнію,  окончились  также  неудачно,  какъ  и  предшество- 
вавшіе  имъ  опыты.  Причины  таковыхъ  исходовъ  ясны  изъ  опи- 
санія  самыхъ  опытовъ  и  патологическихъ  вскрытій.  Здѣсь  толь- 
ко упомяну,  что  несмотря  на  всю  мою  предосторожность,  при 
производствѣ  этихъ  послѣдиихъ  опытовъ,  я  тѣмъ  не  менѣе 
не  могъ  избѣжать  осложненій,  поведшихъ  за  собоы  Схмерть 
животныхъ. 

Кромѣ  тѣхъ  неудобствъ  при  переливаніи  цѣльной  крови, 
тѣмъ  или  другимь  способомъ,  о  которыхъ  мною  было  говорено 
при  началѣ  этаго  отдѣла,  считаю  не  лишнимъ  указать  еще 
на  слѣдующіе  ея  недостатки: 

1)  Она  должна  скорѣе  переливаться  операторомъ,  дабы  онъ 
могъ  избѣжать  образованія  въ  ней  свертковъ.  Поспѣш- 
ность  же  эта  вызоветъ  за  собою  пораличь  сердца  и  исходъ 
будетъ  также  неблагополучный,  какъ  и  отъ  образовав- 
шихся тромбовъ 

2)  При  непосредственномъ  переливаніи  нельзя  ручаться,  чтобъ 
вовремя  перехода  крови  черезъ  трубки,  соединяющіе  со- 
суды животныхъ,  необразовалось  въ  нихъ  свертковъ. 

3)  Способъ  этотъ  можетъ  обусловить  такое  же  послѣдствіе,. 
какъ  было  показано  въ  опытѣ  №  2-і. 
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4 .  Онъ  отнимаетъ  много  времени  на  надлежащую  установку 
животнаго  и  переливатсльныхъ  трубочекъ. 
Опыты  №№  26,  27  и  28  й  указываютъ,  что  въ  тѣхъ  слу- 
чаяхъ,  когда  анемированному  животному  будетъ  перелита  одна- 
родная  кровь  въ  количества  45,52°  0  вмѣсто  потерянной  57,93°0 
и  разнородная — въ  количествѣ  20,78°/о — 23,23%  вмѣсто  по- 
терянной 30.95 — 4  1  ,58°/0,  за  сутки  до  ампутаціи,  или  черезъ 
двое  сутокъ  послѣ  ея  окончанія,  то  она  не  ведегъ  за  собою 
тѣхъ  послѣдствій,  которыми  окончились  предшествовавшіе  опыты. 
Здѣсь,  нанротивъ,  она  видимо  улучшаетъ  состояніе  раны  и  спо- 
собствуем къ  скорому  ея  заживленію.  Собака  №  27  хотя  и 
погибла,  но  не  отъ  перелитой  крови,  а  отъ  септикеміи,  обус- 
ловленной обширнымъ  Флегманознымъ  воспаленіемъ.  Изъ  опи- 
санія  этого  опыта  видно,  какъ  скоро  ампутаціонная  рана  на- 
чала, послѣ  перелива нія  крови,  очищаться  и  выполняться  гра- 
иуляціями,  а  оиытъ  28-й  еще  нагляднѣе  указываетъ  на  ходъ 
заживлеиія  такой  же  раны  и  послѣ  переливанія  той  же  разно- 
родной крови. 

Изъ  всего  мною  выщеизложеннаго  я  пришелъ  къ  слѣдую- 
щему  убѣжденію. 

1.  ДеФибринированная,  разнородная  кровь  легко  переносится 
животными,  если  только  она  будетъ  переливаться  медленно 
и  въ  менынихъ  количествахъ  сравнительно  съ  потерян- 
ною кровью. 

2.  Она  въ  продолженіе  24 — 60  часовъ  совершенно  ассими- 
лируется животнымъ. 

3.  ДеФибринированная  разнородная  кровь,  сохранявшаяся 
при  0°  въ  продолженіи  24 — 48  гр.,  дѣйствуетъ  на  живот- 
ныхъ  также,  какъ  и  только  что  ДеФибринированная. 

4.  Переливаніе  деФибриыированной  разнородной  крови,  неза- 
долго передъ  ампутаціей  и  тотчасъ  послѣ  нея,  ведегъ  къ 
смертельнымъ  кровотеченіямъ  изъ  раны. 

5.  Переливаніе  той  же  крови,  за  сутки,  передъ  ампутаціей  и 
черезъ  2  сутокъ  послѣ  нея,  ведетъ  къ  благополучному 
исходу. 

6.  Перелива ніе  цѣльной  разнородной  крови,  по  своимъ  не 
удобствамъ  и  опасностямъ,  далеко  уступаетъ  переливанію 
деФибринированной. 
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7.  Небольшія  кровянистый  испражненія  и  мочеиспусканія, 
являющіяся  иногда  послѣ  переливанія  разнородной  крови, 
не  всегда  опасны  для  жизни  животнаго. 

8.  Смертельный  исходъ  отъ  переливанія  разнородной  деФи- 
бринированной  крови  зависитъ,  въ  большинствѣ  случаевъ, 
отъ  неосторожности  самихъ  операторовъ  и  высокой  сте- 
пени анеміи  животнаго. 

Въ  заключеніе  считаю  своимъ  долгомъ  высказать  мою  ис- 
креннею благодарность  многоуважаемому  моему  наставнику, 
профессору  Н.  В.  Склифосовскому,  совѣтами  котораго  я  не- 
однократно пользовался  при  исполненіи  моихъ  опытовъ. 

Здѣсь  же  приношу  мою  благодарность  и  гг.  студентамъ 
Меди  ко -Херурги  ческой  академіи:  Артоболевскому,  Данилло, 
Чермаку,  Вострикову,  Мехмандарову  и  Квиткѣ,  много  помо- 
гавшимъ  мнѣ  въ  производствѣ  опытовъ. 


ПОЛОЖЕНІЯ. 


Переливаніе  деФибринированной  крови  травоядныхъ  жи- 
вотныхъ  можетъ  быть  съ  большою  пользою  примѣняема  въ 
острыхъ  анеміяхъ  больныхъ  полевыхъ  лазаретовъ. 
Стеклянный  сифонъ,  три — четыре  серебрянныхъ  прута  для 
деФибриыированія  крови,  хорошая  ткань  для  Фильтры  и 
нѣсколько  изогнутыхъ  серебряныхъ  канюль  для  перели- 
ванія— должны  составлять  необходимую  принадлежность 
полковыхъ  хирургическихъ  наборовъ. 
Производство  хирургическихъ  операцій  надъ  живыми  до- 
машними животными,  принесетъ  большую  пользу  военно- 
полевымъ  хирургамъ,  при  одновременныхъ  ихъ  упражне- 
ніяхъ  на  тру  и  а  хъ  человѣка. 

Переливаніе  крови  домашнихъ  животныхъ  можетъ  ока- 
зать большую  пользу  въ  судебной  практикѣ,  для  откры- 
ла преступленій . 

Узаконенный  срокъ  для  подачи  судебно-медициискихъ  сви 
дѣтельствъ   не  соотвѣтствуетъ  научнымь  медицинскимъ 
требованіямъ. 

Для  успѣшнаго  лѣченія  сиФилиса,  каждый  госпиталь  дол- 
женъ  имѣть,  кромѣ  другихъ  палатъ,  еще  по  одной  гим- 
настической. 
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